
 پشتیبانياداری، مالي و واحد  فرم درخواست مرخصي كمتر از يك روز ) ساعتي(

 شماره مستخدم : -2 فنآوری تحقیقات و ،علوموزارت نام دستگاه :  -1

 نام خانوادگي : -4 نام : -3

 آموزشکده پسران صفادشت )امام علي ع(   واحد سازماني : -6 عنوان پست سازماني :  -5

 

             مورخ :                         روز :        تا ساعت :        :     از ساعت -8 خصي : مدت ساعت مر -7

 رضا ناكیني   نام و نام خانوادگي امور اداری : -9

 امضا

 

 متقاضيمضاء ا

 تاريخ :

 

 شودميشود                  موافقت ناظهار نظر مقام مسئول :                موافق مي -11

 علت عدم موافقت :     

 مانی قنبری                                              نام و نام خانوادگي : 

 رییس آموزشکده پسران صفادشت ) امام علی ع (                         عنوان پست سازمانی :                    
 

 تاريخ / امضاء                                                                     

 

 

 

 

 پشتیبانياداری، مالي و واحد  فرم درخواست مرخصي كمتر از يك روز ) ساعتي(

 شماره مستخدم : -2 فنآوری تحقیقات و ،وزارت علومنام دستگاه :  -1

 نام خانوادگي : -4 نام : -3

 آموزشکده پسران صفادشت )امام علي ع(    واحد سازماني : -6 عنوان پست سازماني :  -5

 

             مورخ :                         روز :        تا ساعت :        از ساعت :     -8 مدت ساعت مرخصي :  -7

 رضا ناكیني نام و نام خانوادگي امور اداری : -9

 امضا

 

 متقاضيمضاء ا

 تاريخ :

 

 شودشود                  موافقت نميموافق مي            اظهار نظر مقام مسئول :     -11

 علت عدم موافقت :     

 مانی قنبری                                              نام و نام خانوادگي : 

 ع ( رییس آموزشکده پسران صفادشت ) امام علی                       عنوان پست سازمانی :                    

 تاريخ / امضاء                                                                     
 


