
 بسمه تعالی

ل مصوب(فرم درخواست استفاده از امکانات آزمایشگاهی/کارگاهی در روزهای غیرتعطیل )دانشجویان دانشکده پروپوزا  
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 امضای مسئول آزمایشگاه ها                                              امضای مسئول انتظامات                                              

 

 خیلی مهم توجه شود:
 کارشناس(عصر می باشد )به شرط حضور  81صبح تا  8عصر و کارگاه ها  88صبح تا  8عت اداری برای آزمایشگاه ها سا -

عصر می باشد. بدیهی است غیر از این زمان ها آزمایشگاه ها و  81: 03صبح تا  8شب و پنجشنبه ها  22عصر تا  88ساعت غیراداری برای روزهای شنبه تا چهارشنبه از  -

 کارگاه ها تعطیل است.

تواند در آزمایشگاه یا کارگاه کار راهنما و معاون پژوهشی به صورت استثنا می در موارد خاص و تکمیل فرم مخصوص با تأیید استاددر ایام تعطیل رسمی دانشجو فقط -

 نماید.

 آزمایشگاه ها در چارچوب قوانین و مصوبات کمیته ایمنی دانشگاه همکاری لازم را به عمل خواهند آورد.مسئولین و کارشناسان  -

باشد در حضور کارشناس برعهده کارشناس و دانشجو بوده و در ساعات غیراداری و عدم حضور کارشناس مسئولیت کلیه اتفاقاتی که در اثر بی احتیاطی عین کار افتاده -

 ه دانشجو و استاد محترم می باشد.برعهد

 


