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     فرم شماره 1)
     ارائه پيشنهاد و معرفي داوطلبان پست‌هاي مديريتي
* این فرم توسط مدیر مربوطه تکمیل شود
	1- نام دستگاه : 
دانشکده علوم پزشکي و خدمات بهداشتي درماني تربت جام
	2- نام و نام خانوادگي پيشنهاد دهنده:

	3- سمت پيشنهاد دهنده:
	4- عنوان و شماره پست مورد بررسي: 

	5- سطح پست :           مياني               پايه
	6- واحد سازماني: 

	7-محل جغرافيايي پست مورد بررسي :

	8- اسامي افراد پيشنهادي داراي شرايط احراز((  :
*نیازی به معرفی 3نفر نمی باشد و معرفی حداقل 1 نفر کافی می باشد.

	رديف
	نام و نام خانوادگي
	نام پدر
	مدرك و رشته تحصيلي 
	منبع معرفي‌كننده
	ميزان اولويت(((

	1
	
	
	
	بانك اطلاعات مديران دستگاه/ ملي/ نظر مقام ذيربط
	

	2
	
	
	
	بانك اطلاعات مديران دستگاه/ ملي/ نظر مقام ذيربط
	

	3
	
	
	
	بانك اطلاعات مديران دستگاه/ ملي/ نظر مقام ذيربط
	

	توضيحات:

 نام و نام خانوادگي بالاترين مقام اجرايي واحد:                                         تاريخ تكميل:                                         امضا و مهر:
	
	
	
	نظر مقام ذيربط/ بانك اطلاعات مديران داخلي/ ملي
	موافق / مخالف

	(  اين فرم توسط مقام پيشنهاد دهنده تكميل و براي بررسي و تاييد به امور اداري واحد و سپس به اداره کارگزيني اداري سازمان مرکزي دانشگاه ارسال مي گردد.

 ((   اطلاعات فردي (فرم شماره 2) و اظهار نظر اداره کارگزيني مديريت توسعه سازمان و سرمايه انساني ( فرم شماره 3) هريك از داوطلبان پست مديريتي مذكور،  تهيه شده و به اين فرم پيوست مي‌گردد.

 (((در اين ستون مقام پيشنهاد دهنده، افراد  پيشنهادي را بر اساس نظر كارشناسي خود، اولويت بندي مي‌كند. 
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