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مديريت تحصيلات تكميلي دانشگاه
اينجانبان:

1- -------------استاد راهنما (-------------) گروه آموزشي ------------- دانشكده -------------
2- -------------استاد راهنما (-------------) گروه آموزشي ------------- دانشكده -------------
با توجه و رعايت مجموعة آيين‌نامه‌ها و مصوبات دانشگاه، مسئوليت پذيرش و راهنمايي ------------- را جهت طي دوره دكتري در مراحل آموزشي و پژوهشي مي‌پذيريم.
استاد راهنما:
استاد راهنما:

پذيرش دانشجو نام و نام خانوادگي دانشجو تحت راهنمايي نام و نام خانوادگي استاد راهنما اول و نام و نام خانوادگي استاد راهنما دوم در جلسه شوراي تحصيلات تكميلي مورخ   /  /  13 اين دانشكده به تأييد رسيد.

مدير تحصيلات تكميلي دانشكده:
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به نام خدا�
�
�
�
تعهدنامه پذيرش دانشجوي دكتري�بصورت مشترك�
شماره:�
�
�
�
تاريخ:�
�
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