
  داخل کشور  معتبر علمی هاي همایشهاي شرکت در درخواست پرداخت هزینه
  تحصیلات تکمیلی) ن(مخصوص دانشجویا

  

پژوهشـی دانشـگاه    اعتبـارات از  شمسـی  در سالریال  1،500،00به دانشجویان تحصیلات تکمیلی در صورت ارائه مقاله تا سقف 
 ت استاد راهنما از محل پژوهانه وي قابل پرداخت است.درخواسهاي دانشجو در صورت  شود. مازاد هزینه پرداخت می

، چکیـده  ( لطفاً بلیط رفت و برگشت برون شهري، گواهی شرکت و ارائه مقاله د:شـو تکمیل دانشجو الف) قسمتی که باید توسط 
  پیوست شود).هاي ثبت نام، اسکان و تغذیه  اسناد هزینه مقاله،

ــب ــجو.... ......................................................... اینجان ــد  دوره يدانش ــی ارش ــر  کارشناس ــکده ايدکت   ......................................... دانش
و د، شـرکت نمـوده   ش ـگزار  بر.......... ..........................که در محل ...........................................................کارگاه آموزشی   همایش در  

  .نمودمارائه  ............................................................................................................................................................................تحت عنوان  مقاله اي
تـاریخ حرکـت و    و.................................  لغایـت ................................. طبـق برنامـه رسـمی آن از تـاریخ      همـایش تاریخ شروع و خاتمه 

  باشد. می .............................................لغایت  ...................................... بازگشت اینجانب طبق بلیط رفت و برگشت برون شهري از تاریخ
  دانشجو امضاء                

  
  ب) تأیید استاد راهنما:

  ست.ها از محل پژوهانه اینجانب ............................... تا سقف ............................................ ریال، بلامانع اپرداخت هزینه
  
   یید است.أمورد ت نهاد علمی برگزار کنندهمقبولیت   .کمیته علمی همایش اعضاي شاخصی دارد  
 .محورهاي همایش تخصصی است  .همایش، سابقه برگزاري دارد  
  صورت گرفته است. متن کامل مقالهبر اساس داوري  

  استاد راهنما امضاء                                                                                                                
  

   ) تائید دانشکده :ج
 .کلیه مندرجات بالا در همایش علمی فوق مورد تأیید است  
 ولی پرداخت از محل پژوهانه استاد راهنما بلامانع است. ،تمامی موارد فوق مورد تأیید نیست  

  

  رئیس دانشکده امضاء                                                    
  

  (لطفاً دراین ستون چیزي ننویسید)هزینه هاي قابل پرداخت د) تأیید 
  حق ثبت نام، اسکان و تغذیه                                                    ریال 

  ریال                                              هاي رفت و برگشت          هزینه
  ریال       کل مبلغ قابل پرداخت                                                      

  

  کارشناس پژوهشی امضاء
  

  ی دانشگاه  پژوهش مالی عامله) 
علمـی و دانشـجویان دوره تحصـیلات     هیـأت شـرکت اعضـاي    هـاي  نحوه پرداخت هزینـه «متمنی است با توجه به آئین نامه       

    اعتبارات پژوهشی دانشگاه    از محل »داخل کشورهمایش هاي علمی تکمیلی در 
                                                                    ژوهانه پ  

 شــــماره حســــاب بــــه  ............................................... وجــــه خــــانم / آقــــا  ریــــال در  ..................مبلــــغ ....................
   .شودپرداخت  ............................................. بانک ..........................................................................................

  

  وري دانشگاهمعاون پژوهش و فنا امضاء
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