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(ویژه متقاضیان سال ‌1404)


				            		 		                                                      تاریخ: ......................................
                                   
فرم درخواست پذیرش پژوهشگر پسادکتری دانشگاه تبریز
( این فرم ازسوی عضو هیأت علمی دانشگاه تبریز به عنوان استاد میزبان تکمیل و امضاء خواهد شد.) 
معاون محترم پژوهش و فناوری دانشگاه
با سلام و احترام؛
اینجانب دکتر ................................................... عضو هیأت علمی دانشکده....................................................گروه.............................................دانشگاه تبریز، ضمن مطالعه کامل مفاد شیوهنامه اجرایی پذیرش پژوهشگران پسادکتری، با آگاهی از شرایط ذیل آقای/خانم دکتر ................................................... فارغالتحصیل دوره دکترای رشته ...........................................از دانشگاه ........................................ را برای پذیرش بعنوان پژوهشگر پسادکتری جهت هرگونه دستور اقدام مقتضی معرفی مینمایم.
 شرایط پژوهشگر متقاضی:
پژوهشگر متقاضی در دوره یکساله پسادکتری بایستی تمام وقت بوده و شاغل نباشد.
پژوهشگر متقاضی حداقل با درجه بسیار خوب از رساله خود دفاع کرده باشد.
سن پژوهشگر بیشتر از 40 سال نباشد (برای اولین دوره ورود به پسادکتری)
از تاریخ فارغ التحصیلی متقاضی بیش از 5 سال نگذشته باشد (برای اولین دوره ورود به پسادکتری)
پژوهشگر متقاضی حداقل سه مقاله ISC یا حداقل دو مقاله در Scopus یا WOS یا مجموعاً سه مقاله از ترکیبب دو نوع از آنها دارد.
شرایط استاد میزبان:
امتیاز سیماپ استاد میزبان در سه سال منتهی به روز درخواست حداقل 80 میباشد.
گرنت ذخیره استاد میزبان پسادکترای بنیادی حداقل 000/800/718 ریال میباشد.
گرنت ذخیره استاد میزبان پسادکترای کاربردی حداقل 000/700/179ریال میباشد.
استاد میزبان پایههای استحقاقی سه سال منتهی به تاریخ درخواست را  دریافت کرده باشد.

                      امضا استاد (اساتید میزبان)                                            تاریخ درخواست:                                                            تلفن همراه:                                      

                                                                           نام و نام خانوادگی و محل امضای معاون پژوهش و فناوری دانشکده

	مشخصات متقاضی طرح  (پژوهشگر پسادکتری)

	نام و نام خانوادگی پژوهشگر پسادکتری: .............................................................کد ملی: ..................................................................تاریخ تولد:--..---------------به شماره شناسنامه: ....................................نام پدر:....................................................محل صدور:  ........................................  شماره تلفن همراه: .........................................دارای تعداد ........ مقاله ISC  و تعداد .......مقاله Scopus یا WOS میباشد و شماره حساب شبای  بانک تجارت شعبه دانشگاه تبریز : ...........................................................................................IR
ایمیل دانشگاه تبریز:    دارد  O   لطفا آدرس ایمیل موجود را بنویسید: .........................................................................................................................................................................
                                    ندارد O  لطفا نام کاربری پیشنهادی را بنویسید:  ......................................................................................................................................................................
ایمیل شخصی:................................................................................ در صورت ساخت آدرس ایمیل جدید، گذرواژه مربوطه همان شماره ملی فرد خواهد بود که باید بلافاصله توسط صاحب ایمیل تغییر یابد.)

عنوان طرح پژوهشی پسادکتری به فارسی:  .........................................................................................................................................................................................................................................................................................
عنوان طرح پژوهشی پسادکتری به انگلیسی: 
 ........................................................................................................................................................................................................................................................................................
[bookmark: _GoBack]آدرس محل سکونت:      .............................................................................................................................................................................  کد پستی:  .............................................. 
* لازم است سوابق و مدارک  دانش آموخته دکترا (پژوهشگرپسادکتری) شامل مستندات مقالات + تصویر مدرک دکتری +کارت پایان خدمت +فرم تعهد به عدم اشتغال + فرم مالیات دارائی+صفحه اول شناسنامه بصورت فایل پیوستی همراه این فرم ارسال شود.
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