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  سينا جهاددانشگاهي ـ ابن زيستيهاي نوين علوم  آوري پژوهشگاه فن
  هاي آموزشي مجوز شركت در برنامه

  
  

  ............................................................................................................................................................. :آموزشي عنوان برنامه
  .................................................................. :برگزاري مكان  .............................................................................. :برگزاري زمان

  
  .................................................................. :تحصيليرشته    ........................................................... :متقاضي خانوادگي نام و نام

  ............................................................................................................................................................ :)اشتغال(محل فعاليت 
  

  پژوهشگاه ...............معاونت محترم / پژوهشكدهرياست محترم 
  سلام با

  .باشم، خواهشمند است در صورت صلاحديد موافقت فرمائيد فوق ميآموزشي در دوره  احتراماً، اينجانب متقاضي شركت
  
  
  

  
  پژوهشگاهمعاونت محترم آموزشي 

  
  سلام با

  مأموريتاحتساب با    باشد هاي جاري ايشان مي در راستاي فعاليت كاملاً   احتراماً، با عنايت به اينكه كارگاه فوق
  احتساب مأموريت بدون     

  )شهريه دوره% 50با پرداخت  مجاز به شركت(  باشد مورد علاقه شخصي ايشان مي   
            
              

كنندگان داخلي،  هاي مربوطه و ميزان سهميه در نظر گرفته شده جهت شركت ر گرفتن اولويتدستور فرمائيد با در نظخواهشمند است 
  .نام به عمل آيد از ايشان ثبت

  
  
  
  

  آموزش و تحصيلات تكميليمحترم مدير 
  با سلام
  اقدام لازم جهت

  نامه مربوطه و ارائه گواهي دوره طبق آيين نام رايگان ثبت   
  نامه مربوطه و ارائه گواهي دوره طبق آيين هريهش% 50ا پرداخت بنام  ثبت   
  ............................................................................................................ساير    

  امضاء متقاضي
 .....................: تاريخ

  مربوطه ولمسئ/مديرتأييد 
 .....................: تاريخ

يا  رئيس پژوهشكدهامضاء 
  پژوهشگاه .................معاون 

 .....................: تاريخ

  پژوهشگاه آموزشي امضاء معاون
 .....................: تاريخ


