
 . شود تكميل مدير محترم گروهتوسط 

 ;دفتر ارتباط با صنعت  كارشناس محترم

كارآموزي اقدامات لازم مبذول احتراما ضمن تاييد موارد فوق خواهشمند است در خصوص معرفي نامبرده به محل 

 .مي باشد.....................................خانم/ضمنا استاد كارآموزي ايشان آقاي. فرماييد

 امضاء ،تاريخ           
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 كارآموزي) الف(فرم 

 . شود تكميلجو توسط دانش

  ;مدير محترم آموزش

متقاضي  گذراندن ...................................به شماره دانشجويي.....................دانشجوي رشته................................احتراما اينجانب

 .مي باشد...................... ساعت از تاريخ  240به مدت ..............................................شركت/دوره كارآموزي در محل كارخانه

 .مستدعيست اقدامات لازم مبذول فرماييد

 امضاء،تاريخ   ............................................................................................................... آدرس محل كارآموزي

      ............................................................وادگي سرپرست كارآموزينام و نام خان

     

 . شود تكميل مدير محترم آموزشتوسط 

 ;مدير محترم گروه 

اس بررسي هاي كارآموزي را انتخاب نموده و بر اس واحد درس 2..................................... خانم/آقاي شوداحتراما گواهي مي 

و مجاز به گذراندن دوره  است واحد درسي را گذرانده......... ايشان تعداد ،به عمل آمده در پرونده آموزشي نامبرده

     مدير آموزش       .كارآموزي مي باشد

 امضاء،تاريخ                  

                    

    1111صفحه صفحه صفحه صفحه 

 . شود امور مالي تكميلتوسط 

  ;كارشناس محترم دفتر ارتباط با صنعت

دوره متقاضي  گذراندن ...................به شماره دانشجويي .....................................خانم /آقاي شوداحتراما احتراما گواهي مي 

 .مبذول فرماييد را مستدعيست اقدامات لازم. شهريه خود را جهت اخذ واحد كارآموزي پرداخت نموده است  كارآموزي

 امضاء،تاريخ



 

 
 

 آموزشكده فني و حرفه اي سما واحد قوچان: از 

 :به 

 معرفي كارآموز:  موضوع

 240موزي به مدتموزشكده نياز به گذراندن دوره كارآآ اين.................گرايش.....................دانشجوي رشته..................................خانم/باسلام،نظر به اينكه آقاي

  .فرماييد اعلام نظر در مورد پذيرش نامبرده بعنوان كارآموز طبق فرم ذيل دارند،خواهشمند است..........................آندر

 د��� ار���ط 
� ���� ��ر
��س  

��ء                                                                                                                                                     �    ا
 .اين قسمت توسط مسئول محترم محل كارآموزي تكميل گردد 

 

 آموزشكده فني وحرفه اي سما واحد قوچان: به 

آن آموزشكده .........................دانشجوي رشته..............................................مخان/بدينوسيله با كارآموزي آقاي.................مورخ....................با سلام، عطف به نامه شماره 

 .ول خواهد شد به شرح ذيل مي باشد مشخصات محل و نوع فعاليتي كه دانشجو مشغ.موافقت مي گردد.................................................در 

 :زي مشخصات محل كارآمو) الف

 سايرموارد                         اجرا                            تحقيقاتي              طراحي             مشاوره                 نظارت         :       نوع فعاليت  -1

 (     )ت كارگاهها يا آزمايشگاهها مساح -!(  )   تعداد پرسنل با مدرك كارشناسي وبالاتر  -٣    (    )تعداد پرسنل  -٢

 ) .دقيق( آدرس و تلفن محل كارآموزي -"

 

 :نوع فعاليتي كه به دانشجو محول خواهد شد ) ب

 سايرموارد                        اجرا                         طراحي             مشاوره                 نظارت                 تحقيقاتي            :       نوع فعاليت  -1

 :..........................سمت   ...............................:درجه علمي و رشته تحصيلي سرپرست كارآموزي -٣............................................................ :نام سرپرست كارآموزي  -٢

                ...........الي..........بعدازظهر از ساعت........                    الي........ساعتصبح از :          ساعات كار-!

 امضاء،تاريخمهر،             

 

 . و به دفتر ارتباط با صنعت ارجاع گرددمحترم تكميل  مدير گروهاين قسمت توسط 

 

به ...............................با رشته....................................................بعنوان استاد كارآموزي دانشجو.........................................................خانم/اطلاع مي رساند آقايه با سلام ، ب

 .اعلام مي گردد.........................................................شماره دانشجويي

 نام ونام خانوادگي مديرگروه                                                                                                    

 امضاءتاريخ ،                                                                                                                                                

    2222صفحهصفحهصفحهصفحه  
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 .....................: ره شما

 .....................: تاريخ 

 ....................: پيوست 
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 كارآموزي) الف(فرم 



 
 

 .شود مي با تاييد سرپرست كارآموزي تكميل دقيق توسط كارآموز اين فرم به طور 

    ............................................................................................................................................................::::    تاريخ شروع به كارتاريخ شروع به كارتاريخ شروع به كارتاريخ شروع به كار        ........................................................................................................................................................................................................................::::    رشته تحصيليرشته تحصيليرشته تحصيليرشته تحصيلي    ....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................    ::::    نام ونام خانوادگي كارآموزنام ونام خانوادگي كارآموزنام ونام خانوادگي كارآموزنام ونام خانوادگي كارآموز

    ........................................................................................................................................................................................................................::::تلفن محل كارآموزي تلفن محل كارآموزي تلفن محل كارآموزي تلفن محل كارآموزي ............................................................................................................................................................................................................................................: : : :     بخشبخشبخشبخش................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................    ::::نام محل كارآموزي نام محل كارآموزي نام محل كارآموزي نام محل كارآموزي 

    ::::آدرس دقيق محل كارآموزي آدرس دقيق محل كارآموزي آدرس دقيق محل كارآموزي آدرس دقيق محل كارآموزي 

    

    ::::همراه همراه همراه همراه                                                                                         ::::دانشجو دانشجو دانشجو دانشجو     تلفن تماس باتلفن تماس باتلفن تماس باتلفن تماس با

     ساعات حضوركارآموز در محل كارآموزي ايام هفته

 

 

 نام و نام خانوادگي سرپرست كارآموزي  

 امضاء و تاريخ                   

        شنبهشنبهشنبهشنبه

        يكشنبهيكشنبهيكشنبهيكشنبه

        دوشنبهدوشنبهدوشنبهدوشنبه

        سه شنبهسه شنبهسه شنبهسه شنبه

        چهارشنبهچهارشنبهچهارشنبهچهارشنبه

        پنج شنبهپنج شنبهپنج شنبهپنج شنبه

        جمعهجمعهجمعهجمعه

    ::::    ددددننننبه نكات ذيل توجه نمايبه نكات ذيل توجه نمايبه نكات ذيل توجه نمايبه نكات ذيل توجه نمايلازم است لازم است لازم است لازم است دانشجويان محترم دانشجويان محترم دانشجويان محترم دانشجويان محترم *** *** *** *** 

    ....به دفتر ارتباط با صنعت آموزشكده تحويل گرددبه دفتر ارتباط با صنعت آموزشكده تحويل گرددبه دفتر ارتباط با صنعت آموزشكده تحويل گرددبه دفتر ارتباط با صنعت آموزشكده تحويل گردد    درتاريخ مقرر درتاريخ مقرر درتاريخ مقرر درتاريخ مقرر لازم است اين فرم لازم است اين فرم لازم است اين فرم لازم است اين فرم  ----1111

 ....م اشكالاتي در كارآموزي شما به وجود خواهد آورد كه عواقب آن متوجه دانشجو خواهد بودم اشكالاتي در كارآموزي شما به وجود خواهد آورد كه عواقب آن متوجه دانشجو خواهد بودم اشكالاتي در كارآموزي شما به وجود خواهد آورد كه عواقب آن متوجه دانشجو خواهد بودم اشكالاتي در كارآموزي شما به وجود خواهد آورد كه عواقب آن متوجه دانشجو خواهد بودعدم ارسال به موقع اين فرعدم ارسال به موقع اين فرعدم ارسال به موقع اين فرعدم ارسال به موقع اين فر ----2222

 ....به هر دليلي بايستي بااطلاع دفتر لرتباط با صنعت و موافقت استاد كارآموزي باشدبه هر دليلي بايستي بااطلاع دفتر لرتباط با صنعت و موافقت استاد كارآموزي باشدبه هر دليلي بايستي بااطلاع دفتر لرتباط با صنعت و موافقت استاد كارآموزي باشدبه هر دليلي بايستي بااطلاع دفتر لرتباط با صنعت و موافقت استاد كارآموزي باشد))))آدرس فوقآدرس فوقآدرس فوقآدرس فوق((((تغيير محل كارآموزيتغيير محل كارآموزيتغيير محل كارآموزيتغيير محل كارآموزي ----3333

 ....يم نماييديم نماييديم نماييديم نماييدلطفا درصورت لزوم كروكي دقيق محل كارآموزي را در كادر پشت همين صفحه ترسلطفا درصورت لزوم كروكي دقيق محل كارآموزي را در كادر پشت همين صفحه ترسلطفا درصورت لزوم كروكي دقيق محل كارآموزي را در كادر پشت همين صفحه ترسلطفا درصورت لزوم كروكي دقيق محل كارآموزي را در كادر پشت همين صفحه ترس -4

 .گردد مي اين قسمت توسط دانشجو تكميل  
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 كارآموزي) الف(فرم 

    3333صفحهصفحهصفحهصفحه
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ضمنا استاد كارآموزي ضمنا استاد كارآموزي ضمنا استاد كارآموزي ضمنا استاد كارآموزي . . . . موارد فوق را تاييد مي نمايم موارد فوق را تاييد مي نمايم موارد فوق را تاييد مي نمايم موارد فوق را تاييد مي نمايم ............................................................................................................................................به شماره دانشجوييبه شماره دانشجوييبه شماره دانشجوييبه شماره دانشجويي................................................................................................................................................................اينجانباينجانباينجانباينجانب

                        ....مي باشد مي باشد مي باشد مي باشد ........................................................................................................................................خانمخانمخانمخانم////اينجانب آقاياينجانب آقاياينجانب آقاياينجانب آقاي

 امضاءدانشجو و تاريخامضاءدانشجو و تاريخامضاءدانشجو و تاريخامضاءدانشجو و تاريخ


