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 24/08/1405  مورخرر حرردار ی تایا رران ودررت ادار     16/08/1405از تررار      متقاضیان واجد شرریا م ممررسم د ررت د  -1/3

 –آدرس : ب در د ی  . دد دتحو ل د ی  مدارک مورد نیاز ثبت نام را ب  واحد رارگس  ی شبک  بهداشت و درمان شهیستان

 3676 -07735423603تلفب      -_روبروی صدا و سیما _ شبکه  بدداشبو و مرنباه شدرسب اه  بموار معمم  

0773542 

 مدارک مورد نیاز ثبت نام:  -2/3

 

 تکمیل بیگ درخواست شغل  -

  3×4 ک دطع  عکس  -

 آخی ن مدرک تحصیمی تصو ی -          

 رارت ممی تصو ی  -

 ش اس ام  ب  دمیاه تصو ی تمام صفحات آن  تصو ی -

 سا یمدارک طبق مفاد آگهی ح ب ضیورت  تصو ی -

 فیش وار س   -

 

 . ا ارسال مدارک نادص تیتیب اثی داده نخوادد شد  ب  ثبت نام نادص و -3/3

 25/08/5140  مورخش ب  دوصبح  9راس ساعت  : زمان آزمون -1

 صبح از واحد حیاست شبک  در افت نما  د. 8راس ساعت  25/08/5140رارت ورود ب  جم   -

 مواد امتحان :-5

شامل سوالات میبوط با رشت  شغمی مورد درخواست داوطمب برر  صررورت  هررار گس  رر  ا   مرری   تخصصیامتحان    -1/5

 .باشد .ضم ا آزمون نمیه م فی دارد

 ر ب بالاتی ن نمیه ب  ع وان نمیه دبولی مد نظی دیار میگیید . -6

مشررا ل در آگهرری اسررتخدامی و تی از مقرراطت تحصرریمی اعرر م شررده درشرریا م احرریاز مدارک تحصیمی بالاتی  ا یائین  -7

 باشد.دمچ ین  مدارک معادل، بیا  شیرت در امتحان و استخدام معتبی نمی

م ئولیت ناشی از عدم رعا ت ددیق ضوابم وشیا م اع م شده درمتن آگهی بیعهده داوطمب خوادد بود ودر درری   -1/7

میحم  از میاحل ثبت نام، امتحان و جذب محیز شود ر  داوطمب اط عات خ ف داده  ا فادد شیا م م درج در آگهرری 

-است داوطمب از انجام میاحل بعد  محیوم خوادد شد، حتی در صورت صدور دیارداد حکم مسبررور لغررو وب اثرری مرری

 گیدد.

خوادررد بررود وداوطمبرران   ررید درمرران شهیسررتان شبک  بهداشت ودیگون  اط ع رسانی درخصوص امتحان از طی ق   -2/7

 اط عات مورد نیاز خود را بد ن طی ق در افت خواد د رید.

باتوج  ب  ا ن ر  م ک ثبت نام ازمتقاضیان تکمیل بیگ درخواست شغل می باشد لازم است درتکمیل آن نها ت   -3/7

 ددت را ب  عمل آورده ودیچگون  اص حاتی یس از ثبت نام دابل یذ یش نخوادد بود.



بالاتی ن نمیه رل ماخوذه در آزمون در دی رشت  شغمی با رعا ت ظیفیت ییش بی ی شررده انتخاب داوطمبان ب  تیتیب  -4/7

باشد. در موارد  ر  نمیه رل دو داوطمب در  ک رشت  شغمی  ک ان و مازاد بی تعداد ظیفیت اع م شررده در آگهرری می

دیار خوادررد نمیه آزمون رتبی دیارمی گیید وبع وان نفی اصمی ب  گس  ش معیفی مرری شرروداستخدامی باشد، م ک عمل  

 گیفت. 

م کن یذ یفت  شرردگان  ، ا اب و ذداب و  گون  تعهد  جهت تامین  ذا  دیچ   د یشبک  بهداشت و درمان شهیستان    -5/7

 ندارد.

 داوطمبان با  تی ب  مب ا  تار   دا  اشاره شده در آگهی توج  رافی داشت  باش د. -6/7

به شماره حساب و شناسه واریز و   ریال  میلیون 1000000مبلغ واریزی جهت ثبت نام متقاضیان آزمون شرکتی   –  7/7

 ذیل می باشد.  بانک ملیشبا حساب 

 

 شبا حساب  شناسه واریز شماره حساب  نام سازمان 

دانشگاه  

علوم  

پزشکی و  

خدمات  

بهداشتی  

درمانی  

 بوشهر 

4001080803025348 350080873124004000010015121509 IR490100004001080803025348 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


