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  م اطلاعات اوليه متقاضيان دوره سرباز نخبگي(طرح تحقيقاتي جايگزين خدمت سربازي) فر

  
  كد ملي :   نام و نام خانوادگي:

  شماره شناسنامه:  تاريخ تولد / محل تولد : 

  التحصيلي:مدرك تحصيلي و دانشگاه محل فارغآخرين 
  كنيد) ايد لطفا قيد (اگر دو رشته تحصيل كرده

  تاريخ فراغت از تحصيل :

  معدل آخرين مدرك تحصيلي :  كد نخبگي / تاريخ احراز نخبگي :

  :لفن همراه  تآدرس محل سكونت  و 

  لويت) :ومراكز تحقيقاتي متقاضي (به ترتيب ا 
1            ............................2              ................................  

  

  سوابق پژوهشي :

  :گذرانده شده مشخصات كارگاه/ دوره آموزشي 

  مدرس(ان)  عنوان كارگاه/ دوره آموزشي 
تاريخ برگزاري  

  (ماه/سال)
  مجموع ساعات دوره

        

        

  

  :گاه/ رويداد سخنراني يا پوستر در سمينار/كارمشخصات ارايه 

  سمينار/كارگاه/ رويداد  سخنراني/ پوستر مقاله عنوان  
تاريخ برگزاري  

  (ماه/سال)
  محل برگزاري 

        

        

  (هاي) پژوهشي :طرحمشخصات 

  طرح عنوان 
محقق اصلي  

)PI (  
  شروعتاريخ  

  (ماه/سال)

  تاريخ اتمام 
  (ماه/سال)

پيشرفت  
  كار 

) (٪  
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    پيوست گردد)  (مقالاتايد ت داشتهبه عنوان نويسنده مشاركپژوهشي كه  مشخصات مقالات 

جايگاه شما در    نوع مقاله  عنوان مقالات  
بين نويسندگان  

مقالات(نويسنده  
  چندم) 

  ايندكس مقاله 
 PubMed/ ISI  

 **  
  

       

      

  

  

      

  

  

      

  

  

      

  

  

  
  

  :  وزشي و پژوهشي ديگر ذكر نماييدآمدرصورت داشتن  ساير سوابق علمي ، 

  

  

  

 

  

  

  

  


