فرم اجازه داور قبل از دفاع        [image: ]                                بسمه تعالی
      وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی
دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایلام
                   دانشکده بهداشت


مدير گروه محترم 
با سلام 
[bookmark: _GoBack]     احتراماً پس از مطالعه دقيق پايان نامه خانم/آقا...................................................... دانشجوي كارشناسي ارشد ............................. با شماره دانشجويي ......................................... با عنوان پايان نامه ................................................................................................ اعلام مي دارم كه پايان نامه فوق:
به همين صورت قابل دفاع است
قابل دفاع نمي باشد.
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