
فرم پرسشنامه استخدام

اطلاعات شخصي: -1

/ 14      تاريخ تولد :  /   شماره شناسنامه : نام پدر: نام و نام خانوادگي:

مليت:محل تولد: :محل صدور شناسنامهكد ملي:

 متاهل    مجرد ضعيت تاهل:  و

آدرس محل سکونت : 

ه : تلفن همرا ماس ثابت : شماره ت

ذكر نوع وعلت معافيت:      معاف از خدمت   انجام داده       :)صرفا آقايان(خدمت نظام وظيفه -2

سوابق تحصيلي و آموزشي : -3

مدرك تحصيلي

 )به ترتيب آخرين مدرك(
تاريخ پايان تاريخ شروع معدل كل رشته تحصيلي

نام مؤسسه 

 آموزشي
كشور —شهر 

تجربيات شغلي: -4

نام سازمان يا شركت

)به ترتيب از آخرين 

 سابقه(

 تاريخ پايان تاريخ شروع مدت سابقه سمت / شغل
آخرين حقوق 

 و مزايا/ريال
كارعلت ترك 

تاریخ تکمیل فرم:



 

 ا : آشنايي به زبانهای خارجي ، كامپيوتر و ساير دوره ه -6

 عالي خوب متوسط ضعيف نام زبان / وضعيت عالي خوب متوسط ضعيف نام زبان / وضعيت

ي
يس

گل
ان

 

     خواندن       خواندن 

     نوشتن      نوشتن 

     مکالمه     مکالمه
 

آشنايي 

با 

 كامپيوتر:

 

 

گواهينامه 

دوره های 

فني و 

حرفه ای 

يا 

موسسات 

 آموزشي

 

 

 Windows       Access       Excel      Word      Internet        PowerPoint     تايپ فارسي   

 :ساير.............. 

نام موسسه  نام دوره آموزشي رديف

 آموزش

مدت 

 دوره

تاريخ  تاريخ شروع

 پايان

 توضيحات

1        

2        

3        

 

 نحوه همکاری: -7

 همکاری خارج از مركز )كارگاه(         پاره وقت                   تمام وقت                         تمايل به همکاری بصورت :              

 در صورت تمايل به كار پاره وقت ساعات و روزهای همکاری را دقيقاً اعلام فرماييد.

 شغل مورد درخواست : -8

 

 د مشغول به كار شويد؟تاريخي كه مي تواني

 

 در صورت مثبت بودن چند سال و شماره بيمه؟  -  خير    بلي          آيا دارای سابقه پرداخت حق بيمه هستيد؟-9

 خير  بلي             در صورت انتقال يا مأموريت حاضر به رفتن به شهرستانها و شعبات ديگر هستيد؟ -10

 خير  بلي                                   اكنون مشغول به كار هستيد؟ -11

 

 خير  بلي              ؟   ايي ارائه ضمانت نامه معتبر داريدانعقاد قرارداد ، آيا تواندر صورت 

 چک    سفته                      نوع ضمانت :

 

 : .............................. ريال  مبلغ پيشنهادیی                 پيشنهاد برابر ضوابط شركت                مورد انتظار:        و مزايای حقوق  -12

 

 عات مندرج در اين فرم را تأييد و گواهي مي نمايم.بدينوسيله صحت كليه اطلا

 نام و نام خانوادگي :                         

 امضاء و تاريخ: 
 

 

 

 




