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 معاونت تحقیقات و فناوری

 تاییدیه استاد محترم مبنی  برمطالعه کامل ونظارت بر تهیه وتکمیل پروپوزال

/کارشناسی ارشد  عمومی پایان نامه پزشکی  

 

                       ...................................اعلام میدارم که پروپوزال پایان نامه آقای / خانم  ............................................ دکتر بدینوسیله اینجانب آقای /خانم

 با هماهنگی اینجانب تهیه وتکمیل شده و بعد از انجام مشورت .................................مقطع ...................................................دانشجوی رشته: 

زم با اساتید مشاور پایان نامه ،از نظر متدولوژی اصلاحات مورد نظر سایراساتید در متن پروپوزال اعمال شده وقبل از ارسال به های لا

 سامانه پژوهشی دانشگاه به رویت وتایید اینجانب رسیده است.

 

 

 

                     نام ونام خانوادگی استاد راهنمای پایان نامه

 

                                      تاریخ وامضاء


