
 

 به شرح جدول ذیل: دانش آموختگان انیمدرس از م تیدانشگاه ترب یدانشکده علوم پزشک

 

 ) نفر( تعداد رشته ردیف

 1 سلامت جامعه در مقطع ارشد پایه پرستاریپرستاری با  1

 1 خون شناسی آزمایشگاهی و انتقال خون 2

 1 مهندسی بهداشت محیط 3

 2 ژنتیک پزشکی 4

 2 قارچ شناسی پزشکی 5

 1 پزشک متخصص زنان و زایمانیا   بهداشت باروری 6

 8 جمع کل 

 

 .کندیم رشیپذ (، k بیضرخدمت )تعهد  هیأت علمی

مقرر شده  30/07/1404لغایت 05/07/1404تاریخ  از  لیذ یو اختصاص یعموم طیشرا یدارا انیمتقاض یثبت نام برا مهلت

 .است

 :یافراد متقاض طیشرا

 :داوطلبان یعموم طی( شراالف

 رانیا یاسلام یجمهور تیداشتن تابع - 1

 هیفق تیو اعتقاد و التزام به ولا رانیا یاسلام ینظام مقدس جمهور ،یقانون اساس ،یانقلاب اسلام یبه مبان یالتزام عمل - 2

 (انی)مختص آقا فهیاز نظر نظام وظ ینداشتن منع قانون -3

 سال 42حداکثر سن  -4

 در دانشگاه یو عموم یعلم یها تیصلاح دییتأ -5

 :داوطلبان یاختصاص طیشرا( ب

 مربوطه یدر رشته ها یآموزش (PhD) یتخصص یداشتن مدرک دکتر -1

 تا پایان فراخوان لیعدم اشتغال به تحص - 2

 K بیدر انجام تعهدات ضر یننداشتن منع قانو -3

 قت داشته باشدبان رشته درج شده در فراخوان مطابا عنو یستیبا یم یمتقاض یعنوان رشته ها -4

 لاتیپژوهش محور تحص یدکتر ایو  یحضور ریغ یدوره ها ای( و یمجاز یش از راه دور )دوره هاآموز قیکه از طر یانیمتقاض -5

توانند در فراخوان شرکت  ینم ستندین  K بیکه مشمول انجام تعهدات ضر یانیمتقاض نیرسانده اند و همچن انیخود را به پا

 .ندیمان

 :  انیمتقاض ازیج( مدارک مورد ن 

 صفحات شناسنامه یتمام ریتصو    -

 یدو طرف کارت مل ریتصو    -

 یعکس پرسنل یبارگذار    -

 یلیفارغ التحص یگواه ایو  یلیمدرک تحص نیآخر ریتصو    -



 )مخصوص برادران( فهیموقت دوره نظام وظ ایدائم  تیمعاف ایخدمت  انیکارت پا ریتصو    -

 آن ذکر شده در ییو اجرا یپژوهش ،یآموزش ،یو اجتماع یداشتن مستندات فرهنگبه همراه  (CV) یرزومه علم    -

 PhD  در مقطع گانیآموزش را یسند تعهد محضر ریتصو    -

 شماره تلفن همراهو  یکیآدرس پست الکترون    -

 یکیآدرس پست الکترون از طریق  30/07/1404لغایت 05/07/1404تاریخ   ازمدارک فوق را  توانندیم انیمتقاض

 medsci@modares.ac.ir  82883887و   82883881  یبا  شماره ها شتریو جهت کسب اطلاعات ب ندیاارسال نم 

 .تماس حاصل کنند

 یتلق کنیشده کان لم  یمراحل ط رش،یاز مراحل پذ کیدر هر  انیاطلاعات متقاض یذکر است در صورت احراز نادرست انیشا

 .فرد لغو خواهد شد رشیشده و پذ
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