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مدت اسارت : ..............
درصد جانبازی :.........

« گواهی احراز توانمندی مدیریتی[footnoteRef:1] » [1:  این فرم برای هر یک از مدیر و معاونان معرفی شده به تفکیک توسط مدیریت استان تکمیل و به ضمیمه فرم مصاحبه ارسال می گردد .] 




حجة الاسلام و المسلمین جناب آقای ...................................................................
دبیر محترم شورای گسترش حوزه های علمیه

سلام عليكم
با احترام، به استناد بند3 ماده 16 آيين‌نامه مديريت مراكز تخصصي و مؤسسات آموزش عالي مصوبه 624  شورای عالی حوزه های علمیه، توانمندی مدیریتی جناب................................................................................................. که از سوی مؤسّس حقیقی/ مؤسّس حقوقی/ نماینده هیئت مؤسس  مرکز تخصصی / مؤسسه آموزش عالی حوزوی / مدرسه عالی حوزوی..........................................................  استان................................................ شهر................................................. به عنوان مدير/ معاون................................................................... این واحد آموزشی تخصصی پيشنهاد گردیده است مورد بررسی قرار گرفت و با توجه به ارزیابی های انجام شده طبق فرم پیوستی، توانمندی ایشان در انجام وظايف و امور محوله احراز می گردد.

	


نام و نام خانوادگي
امضاء 
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