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دانشکده پرستاری مامایی

واحد تحصیلات تکمیلی 

فرم داوری روایی ابزار
استاد محترم جناب آقاي /سركارخانم

باسلام
احتراما" با توجه به انتخاب جنابعالی  به عنوان داوربررسي اعتبار ابزارخانم/آقاي.............................................دانشجوی مقطع ............... رشته ........................ ضمن ارسال خلاصه بیان شده اهداف و روش اجرای پژوهش و تعاریف نظری و عملیاتی، فرم داوری ابزار نیز به پیوست تقدیم می گردد.
نام و نام خانوادگي استاد راهنما:
امضاء:
نام و نام خانوادگي مدير گروه آموزشی:
امضاء:
