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 ( مشخصات فردي دستيار:الف
 . محل صدور:             4. ش.ش :               3. نام پدر :                2. نام ونام خانوادگي :                          1
   مذهب:    دين:               مليت:           مرد      زن: يت. جنس7. محل تولد:                 6. ت.ت :    /   /        5
نام ونام خانوادگي همسر:                           .درصورت تأهل: تاريخ ازدواج :   /   /  9متأهل        . وضعيت تأهل: مجرد    8

(        خاتمه:    /    /   دمت       ) شروع :    /    /    . وضعيت نظام وظيفه:پايان خ10تعداد فرزند:             شغل همسر:         
 )                            (  نوع معافيت          معافيت   

 شماره حساب بانک ملي:                                    شماره شبا بانک ملي: 
 شماره بيمه تامين اجتماعي: 

 

 

 زشكي عمومي :( مشخصات تحصيلي درمقطع پ ب
 تحصيلي:. دانشگاه محل تحصيل :                           سهميه پذيرش :              تاريخ شروع دوره :                    تاريخ فارغ ال11

 

 ( مشخصات تحصيلي درمقطع تخصصي :ج 
 دوره:          شروع سهميه پذيرش:                تاريخ                    :        تخصصي رشتهدانشگاه محل تحصيل:                             .12

 نمره دانشنامه تخصصي:كتبي:           شفاهي:         رتبه:                    :تاريخ خاتمه دوره:             تاريخ قبولي درامتحان دانشنامه)بورد(تخصصي
 

 شماره نظام پزشكي:                                                                             تخصصي :فوق ( مشخصات تحصيلي درمقطع  د

 نمره:                :     ودوره آزمون پذيرش دستياري فوق تخصصيسهميه پذيرش:            تاريخ            :        فوق تخصصي رشته .13

 تاريخ خاتمه دوره دستياري:                               تاريخ شروع دوره دستياري:                               شماره دانشجويي مقطع فوق تخصصي:

 درصورت استخدام در وزارتخانه، سازمان ويا ارگان نظامي ، انتظامي نام مورد ومحل خدمت را مشخص فرمائيد:. 14

 سايرموارد:    نيروي انتظامي       سپاه                 ارتش       تأمين اجتماعي                                 :         دانشگاه علوم پزشكي

 :مي دهيد؟ تاريخ استخدام تحصيلدرمقطع فوق تخصصي ادامه بااستفاده ازچه فرصتي هستيد،درصورتيكه پرسنل هريك ازموارد فوق الذكر .15

 مأموريت آموزشي           مرخصي بدون حقوق                استعفا ازخدمت                 سايرموارد:

 درصورت استفاده ازمأموريت آموزشي يامرخصي بدون حقوق نوع مرخصي وتاريخ شروع وخاتمه آن را ذكرفرماييد.

 خاص                  محل تعهد خاص:         نوع تعهد ثبتي اخذشده دردوره دستياري فوق تخصصي:  عام     . 16

 دانشگاه انتقال يافته ايد، نام دانشگاه مبدأ وتاريخ انتقال را بنويسيد. اينچنانچه ازدانشگاه ديگري به . 17

  طرح تمام وقتي درمقطع فوق تخصصي:  %50. محل دريافت كمك هزينه تحصيلي و 18

 بيمارستان امام رضا)ع(:                               سايرموارد :                بيمارستان قائم )عج(:               

 . موضوع پايان نامه فوق تخصصي:              19

 تاريخ دفاع:          استادراهنما:                              شماره پايان نامه:                                    تاريخ ثبت:                        

 ماهه اول دوره دستياري فوق تخصصي بايستي انتخاب وبه ثبت برسد. 6لازم به ذكراست موضوع پايان نامه فوق تخصصي حداكثر تاپايان 
 

 ت:                   همراه:تلفن ثاب       :                                                                       دستيارآدرس محل سكونت  .  20
 تلفن ثابت:                  همراه:  :                                                                                     دستيار.  آدرس والدين 21 

 تاريخ تكميل فرم:                                 محل نمونه امضاء دستيار:                                                          
     

 ضمناً يك سري فتوكپي تمام صفحات شناسنامه، سندتعهد ثبتي دوره دستياري فوق تخصصي ونيزچنانچه دراستخدام دانشگاه ياسازمان خاصي هستتيد  *
پشت نويسي شده بمنظور تشتكيل پرونتده آموزشتي بته  3*  4امرخصي بدون حقوق خودرا بهمراه يك قطعه عكس ييك نسخه حكم مأموريت آموزشي 

 آموزش تخصصي وفوق تخصصي دانشكده پزشكي تحويل فرماييد.

    فرماييددانشكده پزشكي اعلام و فوق تخصصي آموزش تخصصي  درصورت تغييرآدرس وتلفن تماس دراولين فرصت مراتب را به                                                     
 

 آموزش تخصصي وفوق تخصصي دانشكده پزشكي                                                                                                                                                        

 

 

محل الصاق 

 عكس دستيار


