فرم درخواست حق‌التحقيق و حق‌الزحمه طرحهاي تحقيقاتي دانشگاه تبريز
 
 
مديريت محترم امور پژوهشي دانشگاه 
 
سلام عليكم
احتراماً حق‌التحقيق و حق‌الزحمه فاز     مربوط به طرح تحقيقاتي اينجانب تحت عنوان : 
                       بشرح زير جهت هرگونه اقدام مقتضي تقديم مي‌گردد. 
 
	رديف
	نام و نام‌خانوادگي
	مبلغ حق‌التحقيق
	شماره حساب
(تجارت دانشگاه)
	امضاء
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نام و نام خانوادگي : 
 
شماره تماس داخلي و مستقيم مجري :                       امضاء :
 

 

 

 

 

  
 

  

فرم درخواست هزينه طرحهاي تحقيقاتي دانشگاه تبريز
 
	صورت ريز فاكتورها
شماره      مبلغ فاكتور
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مديريت محترم امور پژوهشي دانشگاه 
 
سلام عليكم
 
          احتراماً به پيوست                فقره فاكتور جمعاً به مبلغ                              ريال مربوط به هزينه‌هاي طرح تحقيقاتي :
كه توسط اينجانب انجام گرفته است جهت پرداخت ارسال مي‌گردد.
 
 
 
                                                                       نام و نام‌خانوادگي مجري طرح 
                                                                       امضاء 
 
 
 
 
مضافاً گواهي مي‌نمايد اقلام مندرج در قبض انبار پيوستي به شماره             طبق فاكتورها در تحويل اينجانب و مورد استفاده در طرح تحقيقاتي فوق‌الذكر مي‌باشد.
 
 
 
                                                                       نام و نام‌خانوادگي مجري طرح 
                                                                       امضاء 
 
 
 
	 
مبلغ فوق طي چك شماره                                     دريافت گرديد
                                                                                                 امضاء مجري طرح

	 
	 
نظر مديريت امور پژوهشي
	 
      نظر كارشناس 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
	


قابل توجه مجريان محترم


به افراد فاقد شماره حساب (جاري يا قرض‌الحسنه) در بانك تجارت شعبه دانشگاه امكان پرداخت هيچگونه وجهي ميسر نخواهد شد. 








