
 

 

  

      

  

 بسمه تعالی                                                                                

    
                                                       

 دانشجویی کاردانی پرسشنامه

  
 

نام خانوادگی . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

  . 

    
نام. . . . . . . . . . . . . . . نام پدر  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

     
     13 شماره شناسنامه  ............................      محل صدور شناسنامه . . . . . . . . . .   تاریخ تولد  . . . / . . . / . . . .

   
                              کد ملی                 . . . . . . . . . . .  . . . . .  .       مذهب. . . . . . . . . . . .  . . . . . . . دین                 

                                                                                                           
:   مؤنث     محل تولد:   استان . . . . . . . . . . . . . .  شهر .    . . . . . . . . . . . ..   بخش / روستا . .    . . . . . .  .     جنس  

      ضعیت تأهل :     مجرد     مذکرو            متأهل               . . . . . . . . تعداد فرزندان 

 . . . . . . . . . .   سهمیه پذیرش . . . . . . . . شماره پرونده . . . . . . . . . . . .   شماره داوطلبی . . . . . . . . . . . .   گروه آزمایشی کنکور

کارت      معاف از خدمت        معافیت تحصیلی        وضعیت نظام وظیفه :    دفترچه آماده به خدمت    

  خیر                         پایان خدمتمتقاضی معافیت تحصیلی میباشم. (ویژه پسران)                               بلی    

                    آزاد           شرکت غیر دولتی                        شغل : . . . . . . . .. . .        شرکت دولتی     

  خیر                            بیکارمتقاضی دریافت وام دانشجویی از صندوق رفاه  دانشگاه میباشم.            بلی   

  
 . . . . . . . . . . . . . . .   وتلفن   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .آدرس محل سکونت 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  آدرس محل کار و تلفن   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

  . . 

  
 :  . . . . . . . . . . . . . . . . . مشخصات تحصیلی تلفن همراه . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .     تلفن ضروری . . . . . . . . . . . . . . . .    پست الکترونیکی. . . . . 

  
  

 آدرس و تلفن 
 معدل 

 کل 

 سال 

 اخذ 
 مقطع  رشته  کشور  استان  شهر  دبیرستان 

 دیپلم                 

  0 

  
محل الصاق 

  عکس

                                            

                                                                                                                                         

                    



 

 

  

  

 مشخصات خانواده : ( پدر ، مادر ، برادر ، خواهر ، همسر ، فرزند)   

  
  

 نام و نام خانوادگی  نسبت  نام پدر  تحصیلات  شغل  تلفن ثابت  –تلفن همراه 

            

            

            

            

            

            

  
  

 مشخصات سه نفر معرف:  

  

 نام و نام خانوادگی  نسبت  نام پدر  تحصیلات  شغل  آدرس و تلفن 

            

            

            

  
 علی رغم اینکه مؤسسه موظف به ارایه سرویس و خوابگاه نمی باشد:  

  
خیرآیا                          آیا مایل به استفاده از خوابگاه دانشجویی می باشید ؟                                        بلی    

  خیر                            بلی          مایل به استفاده از سرویس ایاب و ذهاب با هزینه شخصی می باشید ؟  

  
   

  
  
  
  
  
   

 1   



 

 

  

  

  
 تعهد اخلاقی:   -1بند 

 که:   متعهد میشوماینجانب  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  فرزند  . . . . . . . . . . . .   

  
با اطلاع کامل از اینکه مؤسسه آموزش عالی ادیبان طبق ضوابط و مقررات وزارت علوم ، تحقیقات و فناوری دارای ظرفیت محدودی  .1

 4برای پذیرش دانشجو میباشد و مؤسسه برای هر دانشجو تا پایان دوره تحصیلات وی امکانات آموزشی و تحصیلی لازم را به مدت 

لذا اینجانب متعهد میگردم در صورت انصراف از تحصیل و یا انتقال به مؤسسات دیگر ( در صورت نیم سال در نظر گرفته است ، 

 احراز 

صلاحیت ) در هر مرحله از تحصیل شهریه ثابت و متغیر تا پایان تحصیل را پرداخت نمایم . در غیر اینصورت به تقاضای بنده ترتیب 

 اثر داده نخواهد شد.  

همچنین کلیه مقرارت آموزشی و دانشجویی مؤسسه و شئونات اسلامی را رعایت نموده و از هر گونه رفتار و حرکتی که موجب اخلال  .2

  در نظم و هتک حرمت استادان ، مسئولان و کارمندان مؤسسه شود جداً پرهیز نمایم. 

  دانشگاههای کشور را نخواهم داشت.هیچ گونه تقاضایی مبنی بر انتقال موقت و دائم به دیگر مؤسسات و  .3

  
 تاریخ:                                                                                                                         

 :  امضاء                                                                                                                       

  
  
  

 فرم تعهد تکمیل مدارک:   -3بند 

. . . . . . متعهد میشوم نقص مدارک پرونده ثبت  اینجانب . . . . . . . . . . . . . . . . . . فرزند . . . . . . . . . . . . پذیرفته شده در رشته. . . . . . . . . . . . . . . . 

کمیل مدارک ، دانشگاه میتواند از ادامه تحصیل اینجانب در هر تکمیل نمایم . بدیهی است در صورت عدم ت 13نام خویش را تا تاریخ . . . . / . . . / . . . 

 مرحلهای جلوگیری کند.  

 موارد نقص مدارک:  

1.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                 .4    . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

2.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                 .5     . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

3.   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . .                                               .6 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

                                                                       
نام و نام خانوادگی دانشجو                                                                                                                                                    

  تاریخ و امضاء

  
 مایم. اینجانب . . . . . . . . . . . . . . .  فرزند . . . . . . . . . تمامی مطالب فرم را بادقت مطالعه و صحت مندرجات فوق را تأیید مین          

  
  

  
                                                               

 امضاء دانشجو:                                امضاء آموزش:                                 

 تاریخ:                                                                                        

  
 2  


