
:فرم شماره
Pls-D-1180113-29                                                                                          

ا- بيـرجند�آدرس     web site : www.bums.ac.irسـازمـان مـركـزي دانشـــگاه علــوم پزشكـي–غفــاري ... خيـابـان آيـت

و پيراپزشكان: ............... خانم/ آقاي  مشمول قانون خدمت پزشكان

 تغيير محل خدمت: موضوع
 با سلام

................................... ............................ نظر به نامه اعـلام پايـان كـار شـماره احتراما

........................و بنا به تصميمات متخده به موجب اين ابلاغ محل خدمتي جنابعالي در 

و رعايت موازين قانوني زير نظر مسئولين مربوطه انجام  تعيين مي گردد تا برابر مقررات

و توسـط واحـد بديهي است حكم حقـوقي شـما پـس از شـروع.وظيفه نمائيد بـه كـار

و ابلاغ خواهد گرديد .مربوطه صادر

 .................................دكتر

و منابع دانشگاه  معاون توسعه مديريت

:رونوشت

حراست دانشگاه جهت استحضار-  

و اعلام شروع به كار.................................- جهت استحضار  


