
  مرتبط با دوره هاي درخواستي   كاربردي - فرم مشخصات مدرس علمي 

  :مشخصات فردي  -1

  :محل صدور      :  نام پدر    :نام پدر      :نام و نام خانوادگي

  :تاريخ تولد        :شماره شناسنامه

  :آدرس و شماره تلفن منزل

  :آدرس پست الكترونيكي          :آدرس و شماره تلفن محل كار

: اريخ شماره مجوز و ت                               خير  بلي    كاربردي مي باشيد؟ _تدريس از دانشگاه جامع علمي داراي مجوز 

  كاربردي -كد شناسايي مدرس علمي

  حق التدريس      پاره وقت    تمام وقت           : نحوه همكاري با مركز

  :عضويت هيات علمي در   -2

  موسسه/ نام دانشگاه      استخداميوضعيت

  پيماني  قراردادي  رسمي

  مرتبه علمي

  ساير  استاد  دانشيار  استاديار  مربي          دانشگاههاي دولتي 

                     كاربردي –دانشگاه جامع علمي 

                    دانشگاه آزاد

                    ساير

   : تحصيليسوابق  -3

محل اخذ كشور   محل اخذ مدركاه دانشگ  تاريخ اخذ مدرك   گرايش  رشته تحصيلي  مدرك تحصيليآخرين 

  مدرك

            ديپلم

            فوق ديپلم

            ليسانس

            فوق ليسانس

            دكتري

  ) مورد4حداكثر تا  (:  مرتبط با دوره درخواستيتدريس/ شيزسوابق آمو -4

  محل تدريس  سال تحصيلي  مقطع تحصيلي  دروس تدريس شده  رديف 

1          

2         

3          

4          

  ) مورد3حداكثر تا  (:  و مديريتي مرتبط با دوره درخواستي سوابق فعاليت تخصصي -5

  محل كار  زمان خاتمه  زمان شروع  نوع فعاليت  سمت   رديف

1            

2            

3            

رشته / در رشته. . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . آمادگي خود را جهت تدريس دروس . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . .  بدينوسيله اينجانب 

  .              دارد اعلام مي. . . . . ..  . . . . . . .. . . . . .  . ..      كاربردي_مركز آموزش علمي /در موسسه……………  در مقطع . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .هاي 

  .گردد  استخدامي و سوابق فعاليت تخصصي و مديريتي، پيوست فرم تصوير احكام*

  * كد مركز      :نام و نام خانوادگي رئيس مركز         :نام و نام خانوادگي مدرس 

  :تاريخ و امضاء           :تاريخ و امضاء
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 5فرم شماره




