
                                               
  نام خداه ب

  
 ،و ایثارگران رزمندگان ،1 منطقه شدگانپذیرفته از تعهد اخذ مخصوص فرم

  1404 سراسري آزمون در هارشتهي ههم براي
  

  :اینجانب

ــال متولد...................... .... فرزند..................................................  خانوادگینام... ....................... نام  کد ملی /.....................................  ســ ــماره داراي  شـ

سنامه  گروه در که....................  ............................. ساکن...........................  تولد محل............... ...................... از صادره...................................................   شنا

شته بجز(........................................................ رشــته در 1404 ســال ســراســري آزمون در..  .............................. آزمایشــی سیه هاير  مقطع در )بور

 منطقه همیهس جزو متقاضیان...................................................................................................   عالی آموزش مؤسسه / دانشگاه.............................................  

از  پس که شوممی متعهد و ملتزم لازم عقد خارج ضمن ،و اختیار میل در کمال امشده ) پذیرفته3و  2 مناطق سهمیه (بجز هاسایر سهمیه یا یک

  :که خود در مناطقی تحصیل برابر زمان یک مدته ب عمومی وظیفه خدمت تکلیف از تعیین پس فوق در مقطع تحصیلی دوره گذراندن

 ).پزشکی آموزش گروه تحصیلی هايرشته کند (برايمی تعیین پزشکی و آموزش ، درمانبهداشت وزارت -1

 ).هاسایر رشته کنند (برايمی تعیین اسلامی انقلاب ها و نهادهايو ارگان دولتی ادارات ها وسازمان -2

صورت اول در وهله    شت نیاز وزارت در  شکی و آموزش ، درمانبهدا سازمانپز سلامی انقلاب ها و نهادهايو ارگان دولتی ها و ادارات،  سب (بر ا  ح

ــورت خدمت) 2و  1 موارد ــازمان ها یانیاز وزارتخانه عدم نمایم و در ص ــی مذکور در بخش هايس ــوص ــخیص به خص کار و امور  وزارت و معرفی تش

 اســتنکاف نحو فوقه ب خدمت ) از انجامعمومی وظیفه خدمت احتســاب (بدون تحصــیل از پایان پس یکســال ظرف . چنانچهنمایم خدمت اجتماعی

ــترداد مجاز و مختارند علاوه مربوطه هايو وزارتخانهعلوم، تحقیقات و فناوري  وزارت نمایم ــرانه هايهزینه برابر بر اسـ ــجو در طول سـ  مدت دانشـ

 موجب اســت و به رایگان تعهد آموزش اجراي معنیه تعهد ب نمایند. مفاد این مذکور خودداري خدمت انجام تا تحصــیلی مدارك از تحویل ،تحصــیل

ــمن این ـــورت دهممی وکالت مربوط هايو وزارتخانهوزارت علوم، تحقیقات و فناوري  به لازم عقد خارج تعهد ضـ تعهد و  از مفاد این تخلف در ص

ستنکاف شد  اقتدار اینجانب از حیطه خارج که از آن ا صروفه هايبرابر هزینه یکنبا شجو سرانه م صیل ا در مدتر دان شت اینجانب از اموال تح  بردا

شخیص صروفه هايهزینه و میزان تخلف مورد کیفیت ذیربط در هايو وزارتخانهعلوم، تحقیقات و فناوري  وزارت نمایند. ت و  بوده اعتراض غیرقابل م

  .الاجراستلازم و قطعی اینجانب مذکور براي هايوزارتخانه اعلام صرف

  پزشکی آموزشی گروه هايرشته براي :توضیح

 .شودمی محسوب پزشکی گروه قانونی مزبور (تعهد) جزو خدمات خدمات -1

ــرکت حق تعهدنامه این در مذکور تعهدات انجام تا -2 ــیلی درجات در شـ ــت وزارت موافقت با مگر ندارم را بالاتر تحصـ  آموزش و درمان ،بهداشـ
 .پزشکی

 

  ...............................................................................................................................................................................................................................:  تنوسک محل

  .................................... :تاریخ
  

  و اثر انگشت: امضاء
  

  .............................................تاریخ:   2فرم شماره 
  ...........................................شماره: 


