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رؤسای محترم دانشکدهها

رؤسای محترم پژوهشکدهها

رؤسای محترم مراکز تحقیقاتی

با سلام و احترام

     به منظور توسعه و جذب نیروهای توانمند برای اجرای پروژههای تحقیقاتی، معاونت تحقیقات و فناوری 

دانشگاه اعتبار پژوهشی مازاد بر پژوهانه جهت تأمین یا تکمیل حقالزحمه دستیار پژوهش اعطا مینماید. 

اعضای هیأت علمی واجد شرایط ذکر شده در فصل ۷ شیوهنامه اجرایی معاونت میتوانند حداکثر تا پایان 

وقت اداری ۱۴۰۰/۰۹/۲۵ درخواست و مستندات خود را به شرح زیر از طریق ایمیل 

researcher@mui.ac.ir ارسال نمایند: 

رزومه عضو هیأت علمی  -۱

رزومه پژوهشگر متقاضی دستیار پژوهش -۲

پروپوزال مصوبی که قرار است پروژه پژوهشگر باشد  -۳

مستند تصویب طرح و کدهای علمی و اخلاقی  -۴

   خواهشمند است دستور فرمایید موضوع به نحو مقتضی به اعضای محترم هیأت علمی اطلاعرسانی 

گردد. 

شایان ذکر است متقاضی دستیار پژوهش نباید دانشجو یا کارمند باشد. 
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