
  

  
  یآزمایشگاه خدماتکرد اعتبار  مجوز هزینهدرخواست 

  درون دانشگاهیطرح پژوهشی 

  شماره:

  تاريخ: 

  پيوست:

 

  

 

 ،۳/۲/۱--------- كد  و "-- ---- --- ------ -- ---- ---- ---- ---- ------ -عنوان " باجانب اين --- شماره درون دانشگاهي تصويب طرح پژوهشي  نظر به

   باشم. مي طرح مذكورمصوب از محل اعتبار  -- ---- -- --- ------ ---- ---- ------ ---- ---- --- --- خدمات آزمايشگاهي اينجانب متقاضي تامين هزينه

   

  

  

  

  

  

  

  

  

شگاه ارائه
ماي

آز
 

دهنده
 

ت
م

خد
  

بوده و هزينه انجام آن  - -- --- ---- ------- ---- ---- ---- ---- ---- ------ ---- ---- -خدمات آزمايشگاهي درخواستي شامل  

  باشد. ريال مي ------ ---- - 

ي 
ش و فناور

س پژوه
شنا

كار

ي
ض

متقا
شكده 

دان
  

هاي درخواستي به ميزان  باشد. هزينه انجام آزمايش ريال مي ---- ---- ---- --- نشده خدمات آزمايشگاهي طرح مذكور  اعتبار هزينه مانده

ريال  ------ - مجري طرح و به ميزان ---- ----- ---- ريال از اعتبار  پژوهه  ----- -- ريال از اعتبار اين طرح و نيز  به ميزان  ------ -- 

   همكار(ان) طرح كسر گرديد. ----- ---- ---- -  از اعتبار پژوهه
  
  
  
  
  
 

  --- -- ------ ---- ----  مسئول محترم آزمايشگاه 

استفاده از خدمات جهت  -- -- ----- ---- - دانشكده علميعضو هيات  - ---- -------- -- ----جناب آقاي/ سركار خانم سلام، با عنايت به مراتب فوق با 

  گردد. معرفي مي ريال - ---- -------- تا سقف اعتبار آزمايشگاهي 

  

  درخواست اصلاحيه (افزايش اعتبار)

نشده خدمات  التفاوت را از اعتبار هزينه باشد خواهشمنداست مابه مي فوقشده  ريال بيش از مقدار تعيين ------- -- نظر به اينكه هزينه خدمات آزمايشگاهي مذكور 

  آزمايشگاهي طرح اينجانب تامين نماييد.   

  

  

  

  .باشد نمي      باشد ميدرخواست فوق مورد تاييد 

  

  
  

شگاه 
ماي

ل آز
سئو

م

ارائه
 

ت 
م

دهنده خد
   

مبلغي بابت باشد كه  ريال مي ------ ---- - شده خدمات آزمايشگاهي از محل طرح پژوهشي درون دانشگاهي مذكور به ميزان  اعتبار هزينه

  آن دريافت نگرديد.

  

  

  نسخه اصلي: حسابداري معاونت پژوهش و فناوري دانشگاه

  دهنده خدمت جهت نگهداري سوابق : آزمايشگاه ارائه۱تصوير 

  : معاونت پژوهش و فناوري دانشكده متقاضي جهت درج در پرونده طرح۲تصوير 

  

  

  

  ------- ---- ---- --- : ري طرحمج

 تاريخ و امضا

 - ---- ---- ---- ------  

  معاون/ معاون پژوهش و فناوري دانشكده

  تاريخ و امضا

  

  --- ------ ---- --مسئول آزمايشگاه: 

 تاريخ و امضا

  -- - ----- ---- --: كارشناس پژوهش و فناوري دانشكده

  تاريخ و امضا

  

  ------- ---- ----- --- : مجري طرح

 تاريخ و امضا

 - ---- ---- ---- ------  

  معاون/ معاون پژوهش و فناوري دانشكده

  امضاتاريخ و 

  

  -- - ------ ---- ---: مسئول آزمايشگاه

  تاريخ و امضا

  

   ۰۱ شماره بازنگري:     F-R213-01/04 كد فرم:


