
  
 مدير محترم امور تحصيلات تكميلي

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي
  

 با سلام

  به شماره شناسنامه                           فرزند                           احتراما، اينجانب خانم /آقا دكتر

آزمون پذيرش  ميننه پذيرفته شده علمي چهل و                              ولدمت                      صادره از

گردم در استخدام كادر درماني و يا آموزشي  متعهد مي                           دستياري تخصصي در رشته 

رسمي قطعي، رسمي، آزمايشي، پيماني و قراردادي هيچ مركز درماني و يا دانشگاهي نباشم چنانچه 

و  خلاف اين تعهد محرز شود در هر مقطعي از تحصيل دانشگاه مجاز به اعمال مقررات قانوني مي باشد

 .حق هيچگونه اعتراضي ندارم

  

 و محل استخدام  استخدام چنانچه در استخدام سازمان و يا دانشگاهي مي باشيد لطفا نوع : سيار مهمب

  .را مشخص نماييد

 

 محل امضاء و تاريخ
 


