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دانشگاه علوم پزشكي مشهد
فرم طرح موضوع رجیستری در گروه آموزشی

	فرم طرح موضوع رجیستری در گروه آموزشی


	1
	عنـوان برنامه ثبت: 

	2
	مسوول اصلی ثبت: 

	3
	سازمان/مركزتحقيقاتي/بيمارستان/گروه:  

	4
	دانشگاه/دانشکده:  

	5
	محيط کاری ثبت:    

	6
	مدت زمان اجرا:    

	7
	اسامي اعضاي کميته راهبردی ثبت:

	
	1
	
	2
	

	
	3
	
	4
	

	
	5
	
	6
	

	
	7
	
	8
	

	
	9
	
	10
	

	
	اسامی کارشناسان ثبت:

	
	1
	
	2
	

	8

	خلاصه ضرورت اجرا و اهداف كاربردي ثبت:


	9

	جمعيت هدف ثبت: 


	10

	حجم نمونه:


	11
	نظر مشورتی شوری گروه آموزشی به کارگروه رجیستری در خصوص را ه اندازی رجیستری:


	12
	تایید اعضای کمیته راهبردی و امضاء:

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	نام و نام خانوادگی و امضای مدیر گروه آموزشی: 



