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موافقت معاون آموزشی/تحصیلات تکمیلی دانشکده با دفاع از پایان نامه کارشناسی ارشد
                                                                                         
مدیر محترم گروه............  
سلام علیکم
[bookmark: _GoBack]با احترام، به استحضار میرساند عطف به فرم تکمیل شده توسط مسئول محترم آموزش دانشکده، وضعیت آموزشی آقای/خانم .................................................... بررسی گردید و نامبره از نظر قانونی جهت دفاع از پایان نامه منع  ندارد/ دارد. لذا با برگزاری جلسه دفاع پایان نامه در روز ............ مورخ ................. موافقت/ مخالفت میگردد.

معاون آموزشی دانشکده .................
نام و نام خانوادگی........................
تاریخ...............................................
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