فرم ثبت نام شركت در کارگاه آموزشی

لطفاً فرم را  به صورت كاملاً دقيق و خوانا تكميل نماييد . 
	

	1- نام : ....................................................

	2- نام خانوادگي : ..................................

	3- شماره شناسنامه : ..........................

	4- نام پدر : ...........................................

	5- تاریخ تولد: 

	6- كد ملي : .................................................

	7- آخرين مدرك تحصيلي: 

زير ديپلم(                           ديپلم(             فوق ديپلم  (           ليسانس (                   فوق ليسانس (           دكترا (

	8- رشته تحصیلی:

	9- تلفن تماس مستقيم :                                                           همراه :

	-10 نشانی پست الکترونیکی:

	11- شرکت:                                                                                         سمت:

	12- نشانی محل كار :

	13- نشانی منزل :

	14- تاریخ تکمیل فرم:

	15- نام دوره آموزشی مورد نظر:


	                                        نام و نام خانوادگی:
                                            امضاء:






محل عکس
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