
 

 

 

 

 1396 سال )فلوشیپ( بالینی تخصصی تکمیلی دوره نهایینام اطلاعیه ثبت

 ناباروری( )رشته

 

 1396 سال )فلوشيپ(بالينی  تخصصی تكميلی دستيار پذيرش آزموننهايی  شدگانپذيرفته توجه قابل

 

 روزافزون توفيق آرزوي و باسلام

بیست و دوم   لغايت( 14/06/6139) 1396 سال  ماهچهاردهم شهريور  تاريخ از است  مقتضي  محترم شدگان پذيرفته

صههورح وضههوري به دفتر ووزه به ناميثبت مدارك و هافرم تكمیل براي (22/06/6139) 6139 سههال ماهشهههريور

 .فرمايند اقدامقطعي  نامثبت و ذيل مداركارائه  به نسبت و مراجعهسینا آموزش پژوهشگاه ابن

 

 نهايی:نام مدارك مورد نياز براي ثبت

 نام(صورح وضوري در محل ثبت)به ناميهاي ثبتفرمه تكمیل و ارائه 1

 تصوير مدركي دال بر داشتن دانشنامه تخصصي يا گواهي فراغت از تحصیل مقطع تخصصه 2

  31/06/1396)ضريب كا( تا  تصوير پايان يا معافیت از خدماح لايحه طرح نیروي انساني و يا گواهي مبني بر اتمام تعهداح قانونيه  3

 (اندنام نمودهصورح مشروط ثبتح علمي وزارح متبوع براي كساني كه بهأصادر شده از معاونت درمان يا مركز امور هی

 ()در صورح اخذ مدرك مذكور مقطع تخصصدانشجويان در صندوق رفاه  وسابتسويهه اصل فرم 4

 ه تصوير پروانه دائم پزشكي )دو سري(5

 كارح نظام پزشكي )دو سري( ه تصوير6

 )پشت و رو(كارح ملي  و )از تمام صفحاح( تصوير شناسنامهه 7

 قطعه( 4) 3×4پرسنلي عكس ه 8

رسمي و شاغلین مخصوص ) با ادامه تحصیلبدون قید و شرط مبني بر موافقت  با امضاء بالاترين مقام ادارينامه از محل استخدام ه  9

 و اداراح دولتي(نهادها  ،هاها، سازماندر يكي از وزارتخانهپیماني 

 (مخصوص شاغلین رسمي و پیماني) موريت آموزشي يا مرخصي بدون وقوقأونوشت وكم مه ر10

 (هاي علوم پزشكي كشورح علمي دانشگاهأهی مخصوص اعضاءح علمي )أتصوير وكم استخدامي يا ارائه وكم هی ه11

اعلام شده از سوي پژوهشگاه( به شهريه مطابق شدگان با سهمیه آزاد )مبلغ پذيرفته شهريه تحصیليواريز فیش بانكي، بابت ه اصل  12

 سیناپژوهشگاه ابننام به قلهكشعبه  تجارحنزد بانك  253584734 وساب بانكي شماره

 

 تذكر مهم

 باشدمی داوطلب انصراف منزلهبه ،نام در تاريخ تعيين شدهشدگان نهايی براي ثبتپذيرفته حضور عدم


