
 بسمه تعالی

 

 

 محتـرم سازمـان نظـام مهندسـی ساختمـان استـان مرکـزی  رئیس

 و احتـراملام با ســ

 ........................................  صادره از :...................................... به شماره شناسنامه :   ..................................................... فرزند :  .......................................................................................اینجانب :         

                           ............................ از دانشگاه : ......................................................و مدرک تحصیلی :  ......................................................................................با شماره کد ملی :         31متولد :    /      /       

با شماره عضویت ..................... ..................................................در رشته : .......................... ............................................................................دارای پروانه اشتغال به کار سراسری به شماره : 

 :      /      /          عضویت اریخت و .........................................................................................................نظام مهندسی : 

 درخواست : تغییر محل فعالیتاین سازمان جهت از اعضای 

در بخش جهت فعالیت ............. .... معرفی به دفتر نمایندگی سازمان نظام مهندسی ساختمان استان مرکزی در شهر / شهرستان  □

 را دارم . اجرا□طراحی/ □/ نظارت□

 را دارم . اجرا□طراحی/ □/ نظارت□اراک جهت فعالیت در بخش  معرفی به شهرداری  □

 ............................................................................. تلفن محل کار :......................................... .........................................................................................................................................................................................آدرس محل کار : 

 .......................................................................................  تلفن منزل : .................................................................................................................................................................................................................... آدرس محل سکونت :

                                                                                        .............................................................................................................................  تلفن همراه :

 تاریخ و امضاء متقاضی                                                                                                                                                    

 

 

 □  ناقص است    □به پیوست مدارک ارائه شده :       کامل است 
 

 تاریخ و امضاء مسئول دریافت مدارک                                                                                                                                         

 

 

 

 همکار محترم واحد صدور پروانه :

 با توجه به کامل بودن مدارک ، نسبت به معرفی متقاضی به واحدهای ذیل به اقتضاء اقدام فرمایید .

 دفتر اسناد رسمی □شهرداری اراک                             □   دفتر نمایندگی نظام مهندسی                                 □

 

 انــازمــس ســرئی

 سازمان نظام مهندسی ساختمان

 استان مرکزی

 


