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فرم درخواست طرح تمام وقتي اعضاء هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي اردبيل





مشخصات فردي�
نام و نام خانوادگي:                                               مرتبه علمي:                        گروه آموزشي:


تاريخ تولد (روز/ماه/سال):       /        /                  


تاريخ عضويت بعنوان عضو هيات علمي (روز/ماه/سال):              /               /�
لطفا" در اين قسمت چيزي ننويسيد. �
�



فعاليت آموزشي�
رديف�
نام درس�
تعداد واحدهای تئوري�
علمی�
كارآموزي در فيلد�
رشته تحصيلي�
دانشكده محل تدريس�
لطفا" در اين قسمت چيزي ننويسيد.�
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در صورتيكه راهنمايي يا مشاوره پايان نامه اي را به عهده داشته ايد جدول ذيل را تكميل كنيد. 	


رديف�
عنوان پايان نامه�
تاريخ تصويب�
هدايت به عنوان�
لطفا" در اين قسمت چيزي ننويسيد.�
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مشاور�
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فعاليت پژوهش انجام يافته ( تاليف ـ ترجمه ـ چاپ مقاله ـ شركت در كنگره بين المللي يا چاپ خلاصه مقاله و يا سخنراني ـ تكميل طرح هاي تحقيقاتي ـ پوستر ـ دبير سمينار داخلي يا بين المللي ـ ارائه سخنراني دربازآموزي و ...) 


فعاليتهاي پژوهشي�
رديف�
عنوان(مقاله ـ طرح تحقيقاتي ـ كنگره )�
تاريخ( انتشارـ تكميل ـ ارائه) �
عنوان مجله�
نام مولفين - پژوهشگران به ترتيب�
لطفا" در اين قسمت چيزي ننويسيد. �
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             فعاليتهاي اجرايي �
رديف�
عنوان فعاليت اجرائي�
تاريخ انتصاب�
مقام ابلاغ دهنده�
�
رديف �
عنوان فعاليت اجرائي �
تاريخ انتصاب �
مقام ابلاغ دهنده �
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مدارك مربوط به فعاليتهاي پژوهشي و اجرائي ضميمه گردد. 


جداول فوق به صورت فايل WORD   تنظيم و تحويل دبير شورا گردد. 


با توجه به اينكه ملاك تعيين طرح تمام وقتي فرم فوق خواهد بود . مقتضي است در تكميل فرم نهايت دقت بعمل آيد. 








