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فرم جمع آوری اطلاعات کامل دانشجو
	1- مشخصات عمومی

	نام و نام خانوادگی:
	نام پدر:
	شماره شناسنامه:
	کد ملی:

	محل تولد:
	تاریخ تولد:
	جنس:
	محل صدور شناسنامه:
استان:               شهرستان:                    شهر:                

	شغل و وضعیت استخدامی:
..................................................                                            
	تابعیت:
	دین:
	مذهب:
	وضعیت تاهل:
	وضعیت نظام وظیفه:

	رشته تحصیلی:
	سال ورود:
	سهمیه ثبت نامی:
	سهیمه قبولی:

	آدرس کامل محل سکونت: (خانواده)


	سکونت در محل تحصیل:
خوابگاه    منزل شخصی  نزد پدر و مادر سایر موارد:
آدرس:
	شماره تلفن همراه:

	شماره تلفن ثابت: (خانواده)



	2- مشخصات خانواده

	نسبت
	نام ونام خانوادگی
	نام پدر
	میزان تحصیلات
	شغل
	آدرس محل کار

	پدر
	
	
	
	
	

	مادر
	
	
	
	
	

	همسر
	
	
	
	
	

	فرزندان
	
	
	
	
	

	برادران



	
	
	
	
	

	خواهران



	
	
	
	
	



	3- مشخصات تحصیلی

	رشته تحصیلی:
	سال ورود:
	سهمیه ثبت نامی:
	سهیمه قبولی:

	وضعیت بورسیه: هستم   نیستم
نوع بورسیه:
	وضعیت طرح نیروی انسانی:
پایان طرح          در حال گذراندن طرح    طرح نرفته ام       معاف از طرح    

	وضعیت پذیرش:    روزانه (بدون پرداخت شهریه)                                با پرداخت شهریه                  با سهمیه مازاد هیئت علمی   

	دانشگاه و دانشکده محل تحصیل دوره قبل:
رشته و مقطع تحصیلی دوره قبل:
سال ورود:
 تاریخ دقیق فراغت از تحصیل:
آیا در دوران آموزش عالی انصراف از تحصیل داشته اید: 
 در صورت مثبت بودن      مورخ            روز             ماه            سال            از دانشگاه                             رشته تحصیلی



	امضای دانشجو:
                                                                                                                                    تاریخ:

1
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