
  وزارت كشور

  اداره كل سازمانهاي مردم نهاد

  ....................................: مشخصات عضو سمن 

  

  :نام مستعار  :نام خانوادگي   : نام 

  :نام پدر  جنسيت  :نام خانوادگي قبلي 

  :محل تولد   :محل صدور  شماره شناسنامه

  :تابعيت   :كد ملي   :تاريخ تولد 

  :دين   :زند تعداد فر  :وضعيت تاهل 

  :نوع شغل 

  

  :آدرس محل سكونت 

  

  :تلفن   :كد پستي 

  : آدرس محل كار

  

  :تلفن   :كد پستي 

  :شماره موبايل   :آدرس پست الكترونيكي 

  

  :رشته تحصيلي   :مدرك تحصيلي 

  :محل اخذ مدرك   :سال اخذ مدرك 

  :آدرس موسسه آموزشي   :نام موسسه آموزشي 

  :آثار و تاليفات   :دوره هاي تخصصي يا آموزشي 

    :سمت در سمن 

  

  مشخصات همسر

  :نام خانوادگي   :نام 

  :شماره شناسنامه   :محل تولد   :تاريخ تولد 

  :آدرس   :تلفن  :شغل 

 


