بسمه تعالي
	1- مشخصات فردي :

	تصویر
	نام و نام خانوادگي: 

	
	محل تولد: 
	تاريخ تولد: 

	
	وضعيت تاهل:   مجرد FORMCHECKBOX 
     متاهل  FORMCHECKBOX 


	
	وضعيت نظام وظيفه:   پايان خدمت  FORMCHECKBOX 
      معاف دائم      FORMCHECKBOX 
     معاف موقت FORMCHECKBOX 


	
	تلفن تماس: 

	نشاني وب سايت:
	پست الکترونيکي: 


	2- سوابق تحصيلي :

	شهر محل تحصيل
	نام واحد آموزشي
	مدت تحصيل
	گرايش
	رشته تحصيلي
	مقطع تحصيلي

	
	
	تا
	از
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


	3-  سوابق حرفه اي (تمام وقت):.

	نام سازمان / شرکت
	مدت همکاري
	سمت
	پاره وقت/ تمام وقت/ پروژه/مشاوره

	
	از
	تا
	مجموع به ماه
	
	

	
	سال
	ماه
	سال
	ماه
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	4-  مهارت درزبان خارجي:

	زبان خارجي
	Reading
	Writing
	Speaking

	انگليسي
	
	
	

	فرانسه 
	
	
	

	عربی
	
	
	

	...
	
	
	

	5-  مهارت هاي تخصصي:

	نام مهارت
	ميزان تسلط

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	6- نحوه تقاضاي همکاري  به صورت:  تمام وقت  FORMCHECKBOX 
   پاره وقت  FORMCHECKBOX 
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