
  بسمه تعالي

  فرم استفاده از مركز كامپيوتر گروه مخابرات

  

 ...........................................دانشجوي مقطع  .......................................................شود آقاي/خانم  وسيله گواهي مي بدين

تا تاريخ  ...................................جهت انجام پروژه خود از تاريخ  ..........................................به شماره دانشجويي 

  نياز به استفاده از امكانات مركز كامپيوتر گروه مخابرات دارد. .....................................

 لطفا حتما حجم پردازش( براي انجام پروژهاظهارنظر استاد راهنما در مورد حجم پردازش و سرعت مورد نياز 

  :)پروژه قيد شود

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

  خانوادگي استاد راهنما: نام و نام  

  امضا استاد راهنما:  

  ول سايت:ئاظهار نظر مس

 


