
  مشخصات استاد خارج از دانشگاهفرم 
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  نام:                             نام خانوادگی:                                نام پدر:
  شناسنامه:                کد ملی:                                      تاریخ تولد:                         محل تولد:شماره 

  مرتبه علمی:                           پایه:                                 رشته تحصیلی:
  نام دانشگاه:                   سال اخذ مدرك:                      محل اخذ مدرك:   

  ها:   هیأت علمی تمام وقت دانشگاه:نوع همکاري با دانشگاه
  هیأت علمی نیمه وقت دانشگاه:                                 
  حق التدریس دانشگاه:                                 

  تلفن تماس:
  آدرس پست الکترونیکی:

  نوع حساب:                        نزد بانک:                   کد بانک:                               شماره شبا بانکی:      
  نمایم.اینجانب پذیرش خود را جهت همکاري با مرکز تحقیقات سیاست علمی کشور به عنوان استاد راهنما یا مشاور اعلام می

  
  تاریخ و امضاء 

س
شنا

کار
  

   تصویر شناسنامه                          تصویر کارت ملی                             آخرین حکم کارگزینی 
  تحویل اینجانب شد. استاد محترم در تاریخ .........................................

        نام و نام خانوادگی
  تاریخ ء وامضا  

روه
ر گ

مدی
  

  نمی باشد    مدارك استاد محترم مورد تأیید می باشد 
  در مقطع دکتري بلامانع است. استاد مشاور و همچنین همکاري ایشان به عنوان استاد راهنما 

  
  گروهمدیر        
  تاریخ و امضا      

  
س

شنا
کار

  

  مشخصات فوق اختصاص داده شد.در تاریخ ................................. کد شناسایی به شماره .......................... به استاد محترم با 
اد مشاور ضمناً ایشان مجاز به همکاري با تعداد .................. رساله به عنوان استاد راهنما و تعداد ............... رساله به عنوان است

  باشند.می
  

  نام و نام خانوادگی
  تاریخامضا و 

 

 4فرم شماره 


