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فرم پيشنهاد تالیف کتاب
الف- مشخصات مربوط به كتاب:

1- عنوان كتاب:

2- موضوع كتاب (به طور خلاصه در چند سطر نوشته شود):

3- مدت پیشنهادی برای تالیف :
4- آيا كتاب پيشنهادي، كتاب درسي است؟

      بلي 

 

تا حدي  




خير 
5- در صورتي كه پاسخ به سئوال فوق مثبت (بلي تا حدي) ‌است، نام درس/ دروس مربوطه را با ذكر مقطع تحصيلي مشخص فرماييد:

	نام درس/ دروس
	مقطع تحصيلي



	
	كارشناس ارشد

(درصدپوشش درسی)
	كارشناسي

(درصدپوشش درسی)
	كارداني

(درصدپوشش درسی)

	1-

2-

3-
	
	
	


6- در صورتی که کتاب درسی نیست، مخاطبان آن چه گروه/ گروههایی از جامعه خواهند بود؟ و یا ضرورت تالیف این کتاب چیست؟

7)- آبا کتابی با همین موضوع یا نزدیک به آن در بازار نشر داخلی وجود دارد؟   بلی           
  خیر 
8- در صورت وجود كتابهای مشابه، دلایل توجیهی در خصوص لزوم نگارش این کتاب را بنویسید.

9- اهم منابع و مآخذ و مخصوصاً آثار منتشره خودتان را که در نگارش کتاب پیشنهادی از آنها استفاده خواهید کرد نام ببرید (لطفاً در برگ جداگانه​ای ضمیمه شود).

10- چه افرادی را از میان متخصصان جهت ارزیابی این کتاب پیشنهاد می​کنید؟
ب- مشخصات مربوط به پديدآورنده/پديدآورندگان:

1- نام، مرتبة علمي و نشاني:

	نام و نام خانوادگي
	مرتبة علمي
	نشاني

	1-

2-

3-
	
	


2- درجات علمي و سوابق تحصيلي:

	مؤلف/مؤلفان
	مدرك تحصيلي
	دانشگاه
	كشور
	سال أخذ مدرك

	مؤلف اول
	كارشناسي
	
	
	

	
	كارشناسي ارشد
	
	
	

	
	دكتري
	
	
	

	مؤلف دوم
	كارشناسي
	
	
	

	
	كارشناسي ارشد
	
	
	

	
	دكتري
	
	
	

	مؤلف سوم
	كارشناسي
	
	
	

	
	كارشناسي ارشد
	
	
	

	
	دكتري
	
	
	


3- آثار علمي انتشار يافته (در صورت نياز، در برگ جداگانه‎اي ضميمه شود).

ج- نظر شوراي اجرايي گروه:

1- ميزان ارتباط كتاب با دروس مصوب دانشگاهي:

علوم انسانی     100-80 درصد 

    80-50 درصد 


كمتر از 50 درصد 
غیرعلوم انسانی 100-80 درصد 

    80-60 درصد 


كمتر از 60 درصد 
2- ارتباط محتواي كتاب ذكر شده با دروس آن رشته (نام درس و مقطع تحصيلي):

	نام درس/دروس
	مقطع تحصيلي

	
	كارشناسي ارشد
	كارشناسي
	كارداني

	1-

2-

3-
	
	
	


3-اين كتاب براي كدام رشته/رشته‏هاي تحصيلي ديگر مي‏تواند سودمند باشد؟

   1)




2)




3)

نظر شوراي گروه:

              امضاء و مهر مدير گروه                 
نظر شوراي پژوهشي دانشگاه:

امضاء و مهر مدیر پژوهشی دانشگاه
تاريخ .........................................


شماره .......................................


پيوست .....................................
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