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پرسشنامه ارزيابي اوليه طرح پژوهشي
  خلاصه وضعیت طرح (توسط دانشکده/مرکز تحقیقاتی تکمیل شود)
	عنوان طرح:                                                                                                شناسه طرح در  سامانه پژوهشی:
محور تحقیقاتی مجری:

	بودجه طرح:
	
	مدت زمان طرح:                                 


داور محترم ضمن تشكر از قبول داوري، لطفاً در مواردي كه گزینه تا حدودی را انتخاب کرده‌اید توضيحات تكميلي ارائه فرمایید.

	ردیف
	بخش اول: كليات تحقيق 
	بلي
	تا حدودي
	خير
	توضيحات تكميلي

	1-1
	آيا عنوان تحقيق رساست؟
	
	
	
	

	1-2
	آيا بيان مساله تحقيق رساست؟
	
	
	
	

	1-3
	آيا ضرورت اجراي طرح به روشني بيان شده است؟
	
	
	
	

	1-4
	آيا خلاصه طرح گوياست؟
	
	
	
	

	1-5
	آيا اهداف (اصلي و فرعي) طرح به روشني بيان شده است؟
	
	
	
	

	1-6
	آيا فرضيه‌ها يا سئوالات تحقيق صحيح و مناسب بيان شده است؟
	
	
	
	

	1-7
	آيا از نظر علمي موضوع طرح نوآوری کافی دارد؟
	
	
	
	

	1-8
	آيا پيشينه تحقيق كامل است؟
	
	
	
	

	1-9
	آيا فهرست منابع مورد استفاده در طرح مرتبط با موضوع و جديد است؟
	
	
	
	


	ردیف
	بخش دوم: روش اجراي تحقيق 
	بلي
	تا حدودي
	خير
	توضيحات تكميلي

	2-1
	آيا روش‌هاي اجراي تحقيق و جزئيات آن مناسب است؟
	
	
	
	

	2-2
	آيا طراحي تحقيق (نوع مطالعه) متناسب با هدف تحقيق مي‌باشد؟
	
	
	
	

	2-3
	آيا جامعه آماري متناسب با هدف تحقيق مي‌باشد؟
	
	
	
	

	2-4
	آيا تعداد نمونه‌ها (در صورت نياز) كافي است؟
	
	
	
	

	2-5
	آيا روش نمونه‌گيري (در صورت نياز) مناسب است ؟
	
	
	
	

	2-6
	آيا روش‌هاي تجزيه و تحليل اطلاعات (آماري و......) مناسب است؟
	
	
	
	


	ردیف
	بخش سوم: زمان‌بندي و هزينه‌ها 
	بلي
	تا حدودي
	خير
	توضيحات تكميلي

	3-1
	آيا پيش‌بيني مدت زمان لازم براي اجراي طرح مناسب است؟
	
	
	
	

	3-2
	آيا ساعات پيش‌بيني شده براي اجراي طرح توسط مجري و همكاران طرح مناسب است؟
	
	
	
	

	3-3
	آيا تعداد گزارش‌هاي پيش‌بيني شده در خصوص پيشرفت تحقيق مناسب است؟
	
	
	
	

	3-4
	آيا هزينه پرسنلي متناسب با بودجه كل طرح مي‌باشد؟
	
	
	
	

	3-5
	آيا مواد و وسايل مصرفي پیش بینی شده ضرورت دارد؟
	
	
	
	

	3-6
	آيا هزينه مواد و وسايل مصرفي مناسب است؟
	
	
	
	

	3-7
	آيا وسايل غیر مصرفي پیش بینی شده ضرورت دارد؟
	
	
	
	

	3-8
	آيا هزينه وسايل غیر مصرفی مناسب است؟
	
	
	
	

	3-9
	آيا هزينه آزمايش‌ها و خدمات تخصصي مناسب است؟
	
	
	
	

	3-10
	آيا هزينه مسافرت لازم و مناسب است؟
	
	
	
	

	3-11
	آيا پيش بيني ساير هزينه‌ها مناسب است؟
	
	
	
	


	ارزيابي كلي

	1- لطفاً میزان انطباق موضوع تحقيق با زمينه تحقيقاتي خود را بيان فرماييد.


	2- آیا طرح با محور تحقیقاتی اعلام شده توسط مجری تطابق کامل دارد؟

    بلي (                               خير (                           تاحدی (

	3- نظر شما در مورد نوع طرح:
     بنیادی (                        کاربردی (                       توسعه‌ای (  

	4-آيا  طرح نياز به تائيدیه "كميته اخلاق در پژوهش زیست پزشکی" دارد؟ 

بلي (                                      خير (
5- لطفا اگر مورد ناقض "اخلاق در پژوهش زیست پزشکی" در طرح مشاهده کرده‌اید ذکر فرمایید.


	اظهار نظر كلي در مورد طرح:

قابل اجرا است (                      با انجام تغييراتي قابل اجرا است (                      قابل اجرا نيست (

	ساير توضيحات:




	نام و نام خانوادگي بررسي كننده طرح:
	نام دانشگاه:                                      مرتبه دانشگاهي:

استادیار (                 دانشیار (                     استاد (

	شماره تلفن همراه:
	نشاني و  تلفن محل كار:


	اطلاعات مالی جهت پرداخت حق الزحمه داوری:

	درج شماره شبا (الزامی می‌باشد)
	نام بانك
	نام شعبه
	كد شعبه
	شهر
	کد ملی
	نام پدر

	
	
	
	
	
	

	مایل به دریافت گواهی داوری نیز هستم (
آدرس الکترونیکی:-------------------------------------------------------------


                                                                                                                                 تاریخ داوری:

                                                                                                                                 امضاء:
فرم 121/41
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