
	
	همگامان با مسیر ولایت
FAF3-1
پرسشنامه اطلاعات فردی
	محل الصاق عکس

	1- مشخصات فردي :                                                             تاریخ :                                                   

	نام: 
	نام خانوادگي:
	تاريخ تولد:
	کد ملی:

	محل تولد:
	نام پدر:
	دين و مذهب:
	مليت:

	2- وضعيت تاهل و تکفل :

	وضعيت تاهل و تكفل
	مجرد
	متاهل
	تعداد فرزندان
	تعداد افراد تحت تكفل

	نام  فرزند 
	سن
	تحصیلات
	

	نام  فرزند
	سن
	تحصیلات
	

	نام فرزند 
	سن
	تحصیلات
	

	نام فرزند 
	سن
	تحصیلات
	

	3- تحصيلات :

	مقطع تحصيلي
	نام موسه آموزشي و محل تحصيل
	رشته و گرايش تحصيلي
	آخرين مدرك تحصيلي
	تاريخ اخذ مدرك

	دبيرستان
	
	
	
	

	کارشناسی
	
	
	
	

	کارشناسی ارشد
	
	
	
	

	دکتری
	
	
	
	

	4- سوابق كاري :

	نام شركت/مدرسه
	پست سازماني
	تاريخ شروع
	تاريخ پايان
	
	علت ترك خدمت

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	5- دوره‌هاي آموزشي :

	عنوان دوره آموزشي
	نام موسسه آموزشي
	مدت دوره
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	6- آشنايي با زبان خارجي :

	نوع زبان
	خواندن
	نوشتن و درك مطلب
	مكالمه

	
	خوب
	متوسط
	ضعيف
	خوب
	متوسط
	ضعيف
	خوب
	متوسط
	ضعيف

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7- ساير اطلاعات :

	آيا در حال حاضر شاغل هستيد؟
	خير
	بلي
	نام موسسه/شركت:

	با توجه به تحصيلات و تخصص خود به چه مشاغلي بر حسب الويت علاقمنديد؟

	پیشنهاد می کنید نحوه همکاری شمادر چه روزها وساعاتی باشد؟
	
	
	
	

	آيا تا كنون سابقه بيماري  دارید؟
	خير
	بلي 
	نوع بيماري:

	درصورت شاغل بودن نام محل کار وسمت خود را ذکر نمایید.
	
	
	

	از چه طريق با موسسه آشنا شدید وسابقه آشنایی شما چندسال است؟

	سوابق فعالیتهای فرهنگی واجتماعی خود را ذکر نمایید.

	آدرس پستي محل سكونت:
	تلفن تماس:

	
	تاريخ:


	نام و امضاء:
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