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مشخصات دانشجو-1  

:شماره دانشجویی:                                        نام:                                    نام خانوادگی  

(:وپیوستهده رقمی )کد ملی       □مرد  □زن:  جنسیت:                شماره شناسنامه                      :نام پدر  

:            استان:           محل تولد 31:       /        /      تاریخ تولد:                   محل صدور شناسنامه

:شهرستان  

:سایرادیان        □زرتشتی          □کلیمی            □مسیحی       □تسنن □تشیع  □اسلام:دین  

:وضعیت تاهل  

31:     /     /     تاریخ تولد همسر:                            نام ونام خانوادگی همسر       □متاهل     □مجرد  

□دانشجو  □شاغل  □خانه دار:ضعیت شغلی همسرو:        تعداد فرزندان:                  شماره شناسنامه  

  

:نوع دیگر   □سازمانی   □استیجاری  □ملکی:آنآدرس محل سکونت خانواده دانشجو ونوع مالکیت   

(ده رقمی)کد پستی  استان شهرستان خیابان اصلی خیابان فرعی کوچه پلاک 
       

 
 
 

E-mail )ولی دانشجو )آدرس الکترونیکی  تلفن خانواده دانشجو 
 

 منزل
 

 
 تلفن همراه خود دانشجو

 

E-mail )خود دانشجو )آدرس الکترونیکی  
 
 
 
 

 همراه والدین
 

(باذکر نام)درجه یک برای تماس های ضروری  تلفن بستگان  

 

 

 محل الصاق عکس
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 :مشخصات تحصیلی-1

مقطع 
 تحصیلی

معدل  گرایش/رشته 
 کل

استان محل 
 تحصیل

شهرستان 
محل 
 تحصیل

سال 
 ورود

سال 
 اتمام

شماره  نام موسسه
 دانشجویی

 دیپلم
 

        

 فوق دیپلم
 

        

 کارشناسی
 

        

 :مشخصات شغلی دانشجو-3

 شغل
 
 

نام محل کار یا 
 بورسیه

تاریخ شروع به 
 کار

علت ترک  تاریخ خاتمه
 خدمت

آدرس وتلفن  میزان درآمد
 محل کار

 قبلی
 
 

      

 قبولی تسهمیه ورشته قبولی داوطلب در کنکور بر طبق پرین-4

 :گرایش:                            رشته قبولی:                        گروه امتحانی

 :مقطع(               در دفترچه)کد رشته قبولی:               رتبه در کل:                   در منطقه باسهمیهرتبه 

 
 
 

 نوع سهمیه

 □آزاده □جانباز □رزمنده □1منطقه  □2منطقه  □ 3منطقه 
 
 

 نوع دوره ورودی

 :نام شهید یا جانباز □شاهد □خانواده شهدا
 
 

 روزانه نیمسال اول

با ارائه )استان محل تشکیل پرونده:   وشماره پرونده بنیاد شهیدکد 
 (:مدرک
 
 

 نوبت دوم نیمسال دوم

 :  پذیرفته شده از-5

به دانشگاه    □تغییر رشته □انصرافی □انتقالی □میهمان   : یا دانشجوی متقاضی  □کنکور 

 .فرهنگیان می باشم

 :رشته در دانشگاه مبداء:                         نام دانشگاه مبداء              :                               شماره دانشجویی
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 (:توسط اداره رفاه قید شود)کد دانشجو در اداره رفاه

 □خیر            :         شغل                  :     میزان تحصیلات     :      میزان سن  □آیا پدر شما در قید حیات است؟ بلی

 □خیر                 :    شغل                     :  میزان تحصیلات      :     میزان سن  □بلی آیا مادر شمادر قید حیات است؟

     :       سن             :      میزان تحصیلات/                                    مادرم/پدرم:نام ونسبت سرپرست فعلی خانوار 

 :شغل

 :آدرس وتلفن محل کار          :     تعداد عائله:                      ن درآمدمیزا

وسایر افرادی که با خانواده شما )کلیه خواهران،کلیه برداران:مشخصات اعضای خانواده-7

 (:زندگی می کنند یا تحت تکفل سرپرست خانواده می باشند

 میزان در آمد شغل فعلی تحصیلاتمیزان  وضعیت تاهل سن نسبت نام ونام خانوادگی

 
 

      

 
 

      

 
 

      

 
 
 

       

 
 

      

 :تحت پوشش بیمه -8

 □روستایی     □نیروهای مسلح    □تامین اجتماعی    □خدمات درمانی

 .می باشم                     سایر را نام ببرید                 □بنیاد شهید    □سازمان بهزیستی     □ (ره)کمیته امداد امام خمینی 

 .در صورت نداشتن دفترچه بیمه به اداره رفاه دانشجویی مراجعه فرمایید: توجه

 لطفا موارد مهم سوابق بیماری درمانی،جراحی،معلولیت:سوابق پزشکی ودرمانی دانشجو-9

 :وحساسیت مربوط به خود را در صورت وجود توضیح دهید
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 (:توسط اداره رفاه قید شود)کد دانشجو در اداره رفاه

 □خیر            :         شغل                  :     میزان تحصیلات     :      میزان سن  □آیا پدر شما در قید حیات است؟ بلی

 □خیر                 :    شغل                     :  میزان تحصیلات      :     میزان سن  □بلی آیا مادر شمادر قید حیات است؟

     :       سن             :      میزان تحصیلات/                                    مادرم/پدرم:نام ونسبت سرپرست فعلی خانوار 

 :شغل

 :آدرس وتلفن محل کار          :     تعداد عائله:                      میزان درآمد

وسایر افرادی که با خانواده شما )کلیه خواهران،کلیه برداران:خانوادهمشخصات اعضای -7

 (:زندگی می کنند یا تحت تکفل سرپرست خانواده می باشند

 میزان در آمد شغل فعلی میزان تحصیلات وضعیت تاهل سن نسبت نام ونام خانوادگی

 
 

      

 
 

      

 
 

      

 
 
 

       

 
 

      

 :تحت پوشش بیمه -8

 □روستایی     □نیروهای مسلح    □تامین اجتماعی    □خدمات درمانی

 .سایر را نام ببرید                                  می باشم    □بنیاد شهید    □سازمان بهزیستی     □ (ره)کمیته امداد امام خمینی 

 .اییددر صورت نداشتن دفترچه بیمه به اداره رفاه دانشجویی مراجعه فرم: توجه

 لطفا موارد مهم سوابق بیماری درمانی،جراحی،معلولیت:سوابق پزشکی ودرمانی دانشجو-9

 :وحساسیت مربوط به خود را در صورت وجود توضیح دهید
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 .لطفا مشخصات سه نفر از دوستان صمیمی ونزدیک خود را ذکر نمایید-11

ف
دی

ر
 

 تلفن آدرس آشنایینوع  مدت آشنایی شغل میزان تحصیلات نام ونام خانوادگی

3  
 

      

2  
 

      

1  
 

      

 .چنانچه در دادسرای انقلاب اسلامی ویا عمومی دارای سابقه محکومیت هستید جدول زیر را تکمیل نمایید-11

 دادسرای انقلاب اسلامی استان
 
 

 به اتهام تاریخ

 دادسرای عمومی شهرستان
 
 

 به اتهام تاریخ

 :مندرجات فوق وتعهد صحت آنهاگواهی بر دقیق بودن -11

 اینجانب                             داوطلب پذیرفته شده در آزمون سراسری سال             ضمن تایید صحت کلیه

 موارد مندرج در این فرم ،تقاضای ثبت نام در رشته              گرایش                             دانشگاه فرهنگیان

نین تعهد می نمایم در صورت تغییر مندرجات فوق به ویژه اطلاعات مربوط به خانواده همچ.را دارم

 .،شماره،تلفن،آدرس پست الکترونیکی وآدرس منزل مراتب را سریعا به اداره آموزش دانشگاه اطلاع دهم

 ءامضا                                    31:          /      /      تاریخ ومحل تکمیل فرم

 .وخیابان اصلی وفرعی وکروکی محل سکونت فعلی خود را ترسیم کنید لبا در نظر گرفتن سمت شما-13

 

 شمال                                                                                                                         

 


