
  فرم مشخصات شركت كنندگان مسابقه عكاسي شركت گلستان

 

كليه اطلاعات مندرج در اين فرم محرمانه . پر كردن تمامي موارد درخواستي در اين فرم الزامي بوده: توجه
 .تلقي شده و به ھيچ عنوان در اختيار اشخاص يا موسسات خارج از شركت قرار نخواھد گرفت

 مشخصات فردي

   نام

   نام خانوادگي

 )روز، ماه و سال: (تاريخ تولد :كد ملي :شماره شناسنامه و محل صدور

 :ايميل :تلفن ثابت :تلفن ھمراه

 :رقمي ١٠آدرس دقيق محل سكونت و كد پستي 

 وضعيت تحصيلات

رشته  ميزان تحصيلات
 نام موسسه تحصيلي

  
    

 مشخصات عكس

 ساير توضيحاتتاريخ مكانموضوع شماره 

          

          

          

          

 


