
      

 .....................................................رم ........................محت مدیر /معاون/ رئیس

 با سلام و احترام؛

....................... .............................................................................. / وزارتگاه/ اداره/ سازمانـدانش از مأموریت.......، درخواست .......................................................................اینجانب ....    

اقدامات نسبت به اجرای درخواست اینجانب، خواهشمند است  دارم. دانشگاه بوعلی سینابه ............... ........................ تاریخ......... از .............................( ماه) مدتبه را 

 مقتضی صورت گیرد.

 *مشخصات عضو*

 ..................................وضعیت استخدامی: ................................................................................ ی خدمت: ...........................................................................................................سابقه

 .................................................................................................تحصیلی: ...................... مدرک ی تحصیلی: ........................................................................................................رشته

 متقاضی امضای                                                                                                                        
 

 ر محترم منابع انسانی و پشتیبانیمدی

 احترام؛با سلام و 

............................................................................................................................................................................................................................................................................................ 
 .............................................نام و نام خانوادگی بالاترین مقام مسئول واحد: ...............                                                                                               

 ..................................: .....................سمت                                                                                                                                    

 واحدمسئول رین مقـام ـبالات امضای                                                                                                              

 ی کارگزینیرئیس محترم اداره

 با سلام و احترام؛

ابع ـــرایی منـــــت اجهیئ .................................................. ی همورخ ی..................... در جلسه.................................................................................... /خانماـآقدرخواست    

 ..................................................... خــتاریاز  اهـم......... .....و ............ الــــس..... ................... مدترده به ـــنامب مأموریترح و با درخواست ـگاه مطــــانی دانشـــــانس

ا به صورت ـرداخت حقوق و مزایـــپبا  اـگاه بوعلی سینـــدانش به ....................................................................از دانشگاه/ اداره/ سازمان/ وزارت ...........................................

 گردید.         مخالفت          موافقتر، ـــهای زییکی از گـــزینــه

   ماه دوم از جانب دستگاه مقصد 6ماه اول از جانب دستگاه مبدأ و  6پرداخت حقوق و مزایای  -1

 مبدأپرداخت حقوق و مزایا در طول مدت مأموریت از جانب دستگاه  -2

  مقصدپرداخت حقوق و مزایا در طول مدت مأموریت از جانب دستگاه  -3

 

                                                                                                                                            اجـرایی منابع انسانیدبیـر هیئت امضای                                                                                                                     
 

 

 دانشگاه بوعلی سینـابه  های اجراییها، مؤسسات آموزش عالی، پژوهشی و فناوری دولتی و دستگاهسایر دانشگاه از مأموریتفرم درخواست 

 ی استخدامی اعضای غیر هیئت علمی(نامهآیین - 41)ماده  

 


