
 

 پشتیبانيواحد اداری، مالي و  –روزانهفرم درخواست مرخصي 

 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

 :           تاريخ تا          :            تاريخاز -8 روز             مدت مرخصي :  -7

            بدون حقوق         استعلاجي             استحقاقي       :  نوع مرخصي -11                مدارك پیوست : -9

 علت مرخصي بدون حقوق :                                             

                                                                         

  متقاضيامضاء   

                                                                                                                               تاريخ :     

 داری :امور ا کارشناس مسئولنام و نام خانوادگي  -11

 رضا ناکیني

 امضاء

 شودموافقت نمي                 شود     موافقت مي      اظهار نظر مقام مسئول :     -21

 علت عدم موافقت :     
 

  ماني قنبری                                           نام و نام خانوادگي :   

 رییس آموزشکده صفادشت ) کشاورزی و تربیت بدنيرییس آموزشکده صفادشت ) کشاورزی و تربیت بدني ع ( يکده پسران صفادشت ) امام علآموزش سییر             عنوان پست سازماني : 

 

 تاریخ :                              امضاء                                                   

 

 

 پشتیبانيواحد اداری، مالي و  – روزانهفرم درخواست مرخصي 

 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

 تا تاريخ :                    :            ازتاريخ -8 مدت مرخصي :              روز -7

            بدون حقوق         استعلاجي             استحقاقي       :  نوع مرخصي -11                مدارك پیوست : -9

 علت مرخصي بدون حقوق :                                             

                                                                         

 متقاضي مضاء ا

                                                                                                                                  تاريخ :     

 امور اداری :کارشناس مسئول نام و نام خانوادگي  -11

 

 رضا ناکیني

 امضاء

 شودموافقت نمي                 شود     موافقت مي      اظهار نظر مقام مسئول :     -21

 علت عدم موافقت :     
 

 ماني قنبری                                               نام و نام خانوادگي :   

 امام علي ع ( رییس آموزشکده پسران صفادشت )              عنوان پست سازماني :   

 

 تاریخ :                              امضاء                                                   
 

 


