
 دوره های آموزشی متقاضیان تدریس درفرم ثبت نام                         

 و منابع طبیعی استان سمنان  سازمان نظام مهندسی کشاورزی                                             
 

 مشخصات متقاضي:   -1      
 

           ......................   تاريخ تولد: .........محل صدور: ..........   شماره شناسنامه:........................ نام پدر: ..............................  : نام خانوادگي........................    نام:

   .............................: ثابتتلفن  ................................. : )ايتا(  تلفن همراهمذهب: ................. تابعيت: ....................  .................................. شماره كد ملي:

 ………………………:Email متأهل   وضعيت تأهل مجرد 

 .......................................  : تلفن ديگري كه در مواقع ضروري بتوان با شما تماس گرفت

   نشاني كامل محل سكونت:

 

 كدپستي: 

 سوابق تحصيلات دانشگاهي:  -2     

 توضيحات  تاريخ پايان  شروع  تاريخ  دانشگاه محل تحصيل  معدل رشتـه  مقطع تحصيلي 

 
      

       

       

    ها يا مؤسسات آموزش عالي و پژوهشي سابقه تدريس داريد در جدول ذيل مرقوم فرمائيد.()چنانچه در دانشگاه  سوابق آموزشي:-3      

 ديف ر

  دانشگاهنام

 مؤسسه  يا

 آموزشي وپژوهشي 

كه  هاييدرسعنوان

 نمائيد. يامينمودهتدريس 

 تاريـخ 

 تلفــن  نشاني مؤسسه 
 پايان شروع 

1       

2       

3       

 

    مضاء و تاريخ تقاضا:ا                                                                                                                                            

 

 

ارسال   ل يذ یاز روشها يکي  همراه رزومه و سوابق مرتبط اطلاعات درخواست شده را بهپس تکميل مدارک و فرم ثبت نام خواهشمند است 

 . ديينما

 

 تحويل به دفتر رابط نظام مهندسي در شهرستان محل سکونت و يا ارسال مدارک از طريق: 

   023-33438103   :فکس دبيرخانه و              

                                              09937946610    :پيام رسان ايتا                                                                                                                                                                  

 

 . دييتماس حاصل فرما 023-33438105با شماره    شترياطلاعات ب افتيدر جهت


