 (
سـابقه کار
)


اينجانب :				فرزند:		متولدسال:		شماره شناسنامه:		
صادره از:			داراي کد ملي:			دين :		مليت:		
متقاضي تاسيس آموزشگاه:	 ابلاغ مديريت	ويژه خواهران  	ويژه برادران 	مي باشم.
در رشته / رشته هاي 					حرف					مي باشم.
با توجه به تقاضا هاي فوق و دررعايت بند9 ماده15       (تاسيس)-بند3 ماده 20      (مديريت) –بند2 قسمت ب ماده 25     (مربيگري) ضوابط ودستورالعمل  اجرايي آيين نامه نحوه تشکيل و اداره آموزشگاه هاي فني و حرفه اي آزاد مصوب 14/08/1388 و آيين نامه نحوه تشکيل و اداره آموزشگاه هاي فني و حرفه اي آزاد مصوب 18/05/1385 هيات محترم دولت،  اقرار و اعلام  مي دارم در محل 			به نشاني
از تاريخ 		لغايت 		نسبت به امرآموزش اشتغال داشته ام و ضمن رعايت قوانين و مقررات و اجراي آن درجامعه و با اطلاع کامل از مفاد ضوابط ودستورالعمل اجرايي و آئين نامه مذکور و بنا به اقرار خودبه شرح فوق آن سازمان را محق وملزم قانوني مي دانم که در صورت مغايرت موارد مطروحه فوق، باينجانب برخورد قانوني نموده و مجوز هاي آموزشي مربوطه را نيز لغو يا ابطال نمايند.
آدرس محل سکونت :
تلفن ثابت:			تلفن همراه:
آدرس محل کاراعلامي به نشاني فوق الذکر:
تلفن محل کارفوق الذکر:		دورنگار:
پست الکترونيکي:									نام و نام خانوادگي
										تاريخ درخواست:
										امضاء و اثرانگشت:

