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پذيرفته شده در رشتههاي تحصيلي مربوط در گروه ذيربط    »داوطلبان مرد «فرم اخذ تعهد از دارندگان مدرك كارداني  

دانشآموختگان دوره كارداني دانشگاهها و مؤسسات آموزش عالي و همچنين دوره    براي(درآزمون سراسري  

 )كارداني نظام جديد 

 

فرزند ............................. به شماره ملی.................................. که در مقطع فوق دیپلم )کاردانی( دانشگاه اینجانب: نام ................. نام خانوادگی .................................  

از موسسه / دانشگاه   1404/ 06/ 31ها و موسسات آموزش عالی یا آموزشکده های فنی و حرفه ای وابسته به وزارت آموزش و پرورش حداکثر تا تاریخ  

 .................... رشته  در  سال  .........................................................  سراسری  آزمون  در  و  شوم  می  التحصیل  فارغ  آزمایشی   1404.......................  گروه  در 

 ، متعهد می شوم:پذیرفته شدم آموزش عالی الکترنیکی ایرانیان .......................... موسسه  .................................... در رشته ..........

 و  ای حرفه   و   فنی  هگاــنش دا   جدید  م نظا  نی ردا کا  دوره   یا  عالی  زش مو آ   تا ــس ـ ـمؤس   و   هاهگا ـ ـنشدا   1404/06/31)  یخ ر تا   تاحداکثر فارغ التحصیل )   1-
 .مینمایم  ارائه  و   دریافت   ذیربط  عالی   آموزش  مؤسسه  از  را  مربوط  گواهی  که  هستم  غیرانتفاعی   عالی   آموزش  ت موسسا 

 و   ست  ا  ینجانبا  ..............................  امعزا  یخ رتا  ، خدمت  به  ده ماآ  فترچهد  و   ام هشد  امعزا  خدمت  به  یسر  اسر   نموآز  در   شرکت  از  پس  نجائیکهآ  از  2-
  به  ام،  شــده  پذیرفته   کاردانی  از   بالاتر   مقطع   در   ذیربط   مطابق   یا  آزمایشــی   گروه   در   مربوط   تحصــیلی   رشــته   در   اینکه   به   توجه   با   میشــوم   متعهد 

 سال کمتر از طول مدت تحصیل در رشته   2نحوی در مقاطع بالاتر فارغ التحصیل شوم که حداکثر طول مدت تحصیل از کاردانی به مقاطع بالاتر  
 قبولی طبق ضوابط وزارت علوم، تحقیقات و فناوری باشد.

  بدیهی است در صورت عدم موافقت نظام وظیفه با تحصیل در رشته قبولی جدید، آن موسسه / دانشگاه می تواند از ادامه تحصیل اینجانب در هر 
 زمان در طول تحصیل ممانعت به عمل آورده و مطابق مقررات مربوط اقدام نماید.

 
 
 
 
 :امضاء و اثر انگشت                                                      :خانوادگي  نام  و  نام                                                                :يخ رتا 

   
 :خانوادگي  نام  و  نام   :خانوادگي  نام  و  نام   :يخ تار    :يخ تار    د  صیل  تح  مدت  طول  از  کمترل  سا 

 

 8 شمارهفرم 


