	
              
                          فرم اعلام وضعيت مربوط به پذيرفته شدگان بدون آزمون استعدادهاي درخشان مقطع دكتري استادمحور


1- مشخصات شناسنامه‌اي
	نام : .............................................................
	نام‌خانوادگي : ...........................................
	  جنسيت:            زن ⃝                       مرد  ⃝       

	تاريخ تولد: .................................................
	كدملي : ....................................................
	  نام پدر: ..................................

	شماره‌شناسنامه : ........................................
	سريال شناسنامه: .....................................
	

	شماره تلفن ثابت متقاضي: .........................
	شماره موبايل متقاضي: ............................ 
	



2- اطلاعات فارغ ‌التحصيلي 
	كارشناسي

رشته تحصيلي : ....................................
دانشگاه محل تحصيل : ........................
نوع دوره كارشناسي : ..............................
معدل : .........../ ..............
معدل تراز كارشناسي : ......../ .............
نوع كارشناسي: كارشناسي‌پيوسته ⃝      كارشناسي‌ناپيوسته  ⃝        
تعداد ترم‌هاي فارغ‌التحصيلي كارشناسي پيوسته يا ناپيوسته : ........... 
سرفصل دروس كارشناسي‌ناپيوسته بيش از 4 نيمسال و با كارشناسي پيوسته بيش از 8 نيمسال ⃝             
	كارشناسي ارشد
کارشناسی‌ارشد ناپیوسته ⃝                   کارشناسی‌ارشد پیوسته ⃝    
رشته‌تحصيلي (ارشد) : .....................................................
دانشگاه محل تحصيل (ارشد): .........................................
نوع دوره: ................................................
تاريخ ورود به تحصيل : ......................... (روز/ماه/سال)
تاريخ‌فارغ‌التحصيلي: ............................ (روز/ماه/سال)
تعداد ترم‌هاي فارغ‌التحصيلي : ..................             
معدل با احتساب نمره پايان نامه : .........../.............
معدل بدون احتساب نمره پايان نامه : ........../ .............
معدل تراز (ارشد) بدون احتساب نمره پايان نامه : ......../............



الف) پذیرش بدون آزمون استعدادهای درخشان به شماره 307862/2 مورخ 17/10/1401  ⃝    
ب)پذیرش بدون آزمون استعدادهای درخشان شیوه استادمحور مبتنی بر رفع نیازهای کشور به شماره 379602/2 مورخ 18/12/1401  ⃝    

اطلاعات جدول ذیل باید برای پذیرش‌شدگان بدون آزمون به شیوه استادمحور تکمیل شود:
	عنوان طرح(نیاز):

	نام استادمیزبان:
	کدملی استادمیزبان:

	نام خانوادگی استادمیزبان:
	




مشخصات رشته مورد تقاضا در مقطع دكتري
كدرشته محل انتخابي(اقتباس از دفترچه کنکور): ........................         رشته: ...........................................                     

نام و نام خانوادگی 
پذیرفته شده و تاریخ
