بسمه تعالی
دانشگاه علوم پزشکی گلستان
معاونت تحقیقات و فناوری

فرم درخواست حمایت مالی مقالات
---------------------------------------------------------------------------------------

[bookmark: _GoBack]معاونت محترم تحقیقات و فناوری دانشگاه
با سلام وتحيات الهي
احتراما با توجه به چاپ مقاله/مقالات اینجانب .............................................. با مشخصات ذيل و ثبت اطلاعات آن در سامانه پژوهشيار، خواهشمند است در خصوص حمايت مالي مطابق آيين نامه اقدامات مقتضي بعمل آید.
نام و نام خانوادگی و امضا

	رديف
	عنوان مقاله
	کد اخلاق
(برای مقالات مروری الزامی نیست)
	كد مقاله
در پژوهشيار

	
	
	
	



