
 

 آموزشکده کشاورزی امیرآباد دامغانفرم تقاضای تدریس 
 درج کليه اطلاعات الزامي است( )

 مشخصات:

 / ... / ....                      .....................  تاریخ تولد :  ... نام : ...............................   نام خانوادگي : ............................................  نام پدر: ...............

 ..................      ......       شماره شناسنامه : مذهب : .......................        تابعيت : ...............................         محل تولد : ...........................

 . ....................................... : کد ملي : ...............................  صادره از

    آزاد    شاغل                               مجرد     متأهلوضعيت تاهل :                             زن     جنسيت: مرد 

 

 

 ................................................................................................................................. ............................................................... آدرس دقيق محل سکونت :   

 .......................تلفن همراه: ......................................         پست الکترونيک: ...................................................

 ..تلفن محل کار : ..............................  ...................................................................................................................................... آدرس محل کار )برای شاغلين( :

 
 

 سوابق تحصیلی/ مدرک تحصیلی 

ف
دی

ر
 

 مقطع تحصیلی
رشته و گرایش 

 تحصیلی
 معدل کل

 

نام استاد 

 راهنما

درجه علمی 

 استاد راهنما

دانشگاه و 

 کشورمحل تحصیل

تاریخ 

 شروع

تاریخ 

 پایان

 

نمره و درجه 

دفاع از پایان 

 نامه

1 
   دکتری

 
    

 

  عنوان پایان نامه دکتری

2 
   دکارشناسی ارش

 
    

 

  عنوان پایان نامه کارشناسی ارشد

3 
   دوره های تخصصی دیگر

 
    

 

 

 
  



  آموزشیسوابق 

ف
دی

ر
 

 نام دانشگاه یا موسسه آموزشی وپژوهشی
 عنوان درس هایی که

 تدریس نموده یا می نمائید
سنمره ارزشیابی  تدری  آدرس موسسه تاریخ پایان تاریخ شروع 

 تلفن

 موسسه

1        

2        

3        

4        

 سوابق پژوهشی

فعالیتهای 

 پژوهشی
 عنوان

 

 -سال انتشار -اسم مجله

 والیوم و شماره صفحه

 )برای مقاله(

 

 فاکتور تاثیر مجله

 )برای مقاله(

 

نام انتشارات 

 سال چاپ –

 )برای کتاب(

 

محل و زمان 

 برگزاری

)برای 

 سمینار(

فعالیتهای 

 پژوهشی
 عنوان

 مقاله

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

    

)تصنیف، کتاب

تالیف، 

 ترجمه(

   
 نام:

 سال:
   

        پژوهشیطرح 

و  سمینار

کارگاه های 

 علمی

    
 محل:

 زمان:
  

 دروس پیشنهادی

 عنوان درس عنوان درس

1-  5-  

2-  6-  

3-  7- 

4 - 8- 

 



 ت تکمیلیمدیر محترم امور آموزشی و تحصیلا

تقاضای همکاری به صورت حق التدریس با آن دانشگااه را دارم. اینجانگب بگا      ..................................................................................با سلام، احتراماً اینجانب 

ایگن  صحت و دقت این پرسشنامه را تکميل نموده ام و نسبت به آن خود را مسئول و متعهد مي دانم. ضمناً تمامي مدارك خواسته شده را همراه با 

مسئوليت آن بر عهده من مگي  شته ام داده ام. چنانچه به دليل نقص مدارك تقاضای اینجانب بلا اقدام بماند، پرسشنامه تحویل مدیر گروه محترم ر

 در این باره هيچاونه مسئوليتي ندارد. دانشااه فني و حرفه ای باشد و

 تاریخ:........................................... امضاء                                                                                                                                                                    

 

 .......................................... آموزشمدیر محترم 

جهت بررسي و تقاضای نامبرده  .موافق مي باشمجهت تدریس دروس   .............................................. / خانم :تقاضای همکاری آقای  بااینجانب با سلام، 

 گردد.ال نظر ایفاد مياعم

   مدیر گروهامضاء                                                                                                                                            

 

  

 

 مدیر محترم حراست دانشگاه

ت تدریس نامبرده مورد بررسي و تایيد قرار گرفته است، که صلاحي .........................................................................احتراما به پيوست مدارك آقای / خانم :  

 گردد.        جهت استعلام ایفاد مي

    امضاء مدیر آموزش                                                                                                                                           
 

 ور آموزشی و تحصیلات تکمیلیمدیر محترم ام

مورد بررسي قرار گرفتگه و اعگلام مگي گگردد تگدریس نگامبرده در        ............................... احتراما به استحضار مي رساند صلاحيت تدریس آقای / خانم : 

 دانشااه بلامانع است.       

 مهر و امضاء مدیر حراست                                                                                                                                                                                         

 مدارک پیوست : 

 مدارك مورد نياز ) مدارك و یا فرمهای ناقص به دانشکده عودت داده مي شوند (: -

 مجوز تدریس از شورای آموزشي یا تحصيلات تکميلي دانشااه  -

 شده باشد ليکه توسط مدعو تکم سیفرم درخواست تدر -

 ارشد يبا حداقل مدرك کارشناس يدانشااه يليمدرك تحص ریتصو -

 يليمدرك تحص هیدیيتأ -

 آخرین حکم استخدامي  تصویر -

 انیآقا یبرا يليتحص تيمعاف ایخدمت  انیکارت پا ریتصو -

 صفحات شناسنامه يتمام ریتصو -

 يکارت مل ریتصو -

 برابر با اصل شده باشد. يستیشده با افتیمدراك در ری**** تصاو -

  )ضروری( تجارتبانک ب شماره حسا -

 صلاحیت تدریس


