 بسمه تعالي
دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي – درماني قزوين
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معاونت آموزشی
                                                                فرم درخواست دانش پژوهی
عنوان فارسی:

عنوان انگلیسی:

کلمات کلیدی:

سطح نوآوری:

حیطه نوآوری:

تاریخ شروع:
تاریخ پایان:

لینک مجله:

لینک مستندات نقد:
بیان مسئله و ضرورت:

اهداف کلی:

اهداف اختصاصی:

مرور بر تجربیات و شواهد داخلی:

مرور بر تجربیات و شواهد خارجی:

شرح مختصری از فعالیت(فارسی):
شرح مختصری از فعالیت(انگلیسی):
نتایج حاصل از این فعالیت:

شیوه های تعامل با محیط:

همکاران:
	ردیف
	نام و نام خانوادگي
	تخصص و رتبه علمي
	نوع همكاري
	نشاني و تلفن تماس
	محل امضاء
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