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دانشگاه اراک
تاریخ:

فرم تعهد تصویب پیشنهادیه
شماره:
	نام و نام خانوادگي دانشجو:     
شماره دانشجويي:   
	سال اخذ پايان نامه: 

نيمسال اخذ پايان نامه: اول(  دوم(
تعداد واحد پايان نامه: 

	دانشکده:
	علوم انساني     (
	علوم پايه    (
	تربیت بدنی   (

	
	فني و مهندسي  (
	کشاورزي  (
	هنر (            

	رشته تحصيلي:    

	گرايش:             
تلفن همراه:  
بدینوسیله متعهد میشوم تا تاریخ      /    /       از عنوان پیشنهادیه پایان نامه دفاع کنم و در صورت عدم تصویب، کلیه عواقب احتمالی بر عهده اینجانب خواهد بود.                                                                                        

                                                                                                 امضاء دانشجو 



	تائیدیه استاد راهنما :      موارد فوق مورد تائید است 
	

	
	                                          امضاء:

	تائیدیه مدیر گروه  :      موارد فوق مورد تائید است 
	

	
	
                  امضاء:

	کارشناس محترم تحصیلات تکمیلی دانشکده :          (حهت درج در پرونده دانشجو) : 
	

	درس پایان نامه با کد .......................................برای نامبرده در تاریخ     /        /       ثبت شد.

	امضاء کارشناس گروه آموزشی ...........................

	توجه : اين فرم بايد در 2 نسخه تايپ شده تحويل داده شود .

	
	


