
 

 

  عاونت طرح و برنا   ا ا ش کل 

 نام و نام نانيا    

 ا ضاء و  هر 

 شماره :                                                                                                                   به نام خدا                       

 تاریخ :                                                                                   

آزمون استخدامی رشته های شغلی   و ... در مراکز آموزشی فعالیت  و  تدریس سوابق امتیاز آور مدارکراز گواهی اح» :  4/7فرم شماره 

 « 1403 ی سالدبیری و هنرآموزش و مشاغل کیفیت بخش
 

   . . . . . . . . . .مدیر محترم آموزشگاه  

. . . . . . . .  شاارا ش شناساانا  :  .................................  فرزناا     ...............................................................................  با سلام و احترام ، اینجانب نام:  ...............................نااام نااانيا   :

    تاا  ی   ا ای ساااب   ...............................................................  شت  تحصيل : .................................... آنرین    ك تحصيل : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ک   ل :    ................................

فعاليت  اشت  ام  نياهشرن  است سيابق فعاليت  اینجانااب  ا باارای تشااکيل پروناا ش        اس  ولت       نيرو ی نری  ن  ات آ يزش    قالب   

 ياه  و تایي  نراین  .    ضرن آ اه  کاف  و کا ل  ا م چنانچ     حين بر س   ستن ات ،بعاا  از   1403ا زیاب  تکريل  آز ين استخ ا   سال  

گاار   اترام  راحل ا زیاب  تکريل  و یا بع  از ص و  حکم استخ ام پيران   حرز  ر    سيابق اشتغال اینجانب ب  صي ت  يا   في  الذکر  حرز ن

ش ویا اسنا  و   ا ك تحيیل  نلاف واقع و یا جعل  هستن  ب  تشخيص آن ا ا ش کل ، استخ ام اینجانب    هر  رحل  از ا زیاب  تکريلاا  وآ اايز

صي ت  و ش  ها ت و بع  از ص و  حکم استخ ام پيران    پذیرش و قبيل  اینجانب لغي و از ا ا   اشتغال اینجانب ني  ا ی نياه  ش  ک     این 

 ترا   ح ي   ربيط ب  هر ين  جذب و ب  کا  يری  ا از ني  سلب    نرایم . 

 نام و نام نانيا    :                                                                                                     

  شرا ش تلفن ضرو ی و شرا ش تلفن هرراش                                                                  ا ضاء و اثر انگشت  اوطلب

 به : اداره کل آموزش و پرورش استان آذربایجان شرقی 

 با سلام و احترام ؛ 

،  ا ای سيابق فعاليت با    س  في  الاشا ش   ب  شاارح نيروی نری  ن  ات آ يزش     ياه     نرای  نا بر ش ب   شخصات في  الاشا ش   قالب  

 ج ول ذیل براساس  ستن ات پييست     باش  . 

 ریز بیمه  یا ریزنمرات دانش آموزان   -4قرارداد شرکت با آموزش و پرورش    -3تصویربرابراصل قرارداد شرکت  با مربی   -2تصویربرابراصل ابلاغ داخلی مدرسه    -1

ساعت  سرت تا تا یخ  از تا یخ

 ت  ی  

      هفت 

   ت بير  پر انت   نام آ يزشگاش ک  آ يزشگاش  

  وز/  اش   

 نام   یر آ يزشگاش 

   اش       .... وز/  ....         /       /           /       /         

   اش      .... وز/  ....         /       /           /       /         

   اش      .... وز/  ....         /       /           /       /         

   اش      .... وز/  ....         /       /           /       /         

  

   یر    س  / شرکت نری  ن  ات آ يزش  

 نام و نام نانيا   

 ا ضاء و  هر          

 

                                                                                                   

 کا شناس آ يزش  و ش  ربيط             

 نام و نام نانيا   

 ا ضاء و  هر          

 

 ا ا ش آ يزش و پرو ش  نط   /ناحي    یر/  ئي 

........ 

 نام و نام نانيا   

 ا ضاء و  هر          

 نا بر ش جزء ليست نيروهای نری  ن  ات بکا  يری ش ش  طابق ليست ا سال  از نياح  و  ناطق استان ب  شرح ذیل    باش   

 ساعت)حروف(  ساعت)ع  (  سالتحصيل 

   

   

   

   
 

 و مهرتائید  معتبر نمی باشد   دبیرخانه*تذکر :هرگونه قلم خوردگی و خدشه در این گواهی موجب ابطال می باشدو بدون شماره و تاریخ 

 بعنوان نیروی خرید خدمات آموزشی     تدریساحراز 


