
جمهوري اسلامي ايران

و شهرسازي وزارت مسكن

و اجراي ساختمان معاونت نظام مهندسي

دفتر سازمانهاي مهندسي وتشكلهاي حرفه اي

و تجربه عملي گواهي اشتغال به كار

 : .................................................داراي مدرك تحصيلي ......................................................:گواهي ميشود

: ......../......../...........تا تاريخ: ......../......../............از تاريخ: .....................................................در رشته

شركت ساختماني يا مهندسي مشاور)دولتي ياوابسته به دولت(سازمانبااين وزارت شهرداري

"كه داراي پروانه اشتغال و فعاليت آن در رشته:.............................................. شمارهشخصي حقوقي"به كار :ميباشد

 تأسيسات مكانيكي معماري شهرسازي تأسيسات برقي ترافيكعمران نقشه برداري

:در اجراي پروژه يا پروژه هاي زيرهمكاري داشته اند.متمركز است

مدت اشتغالپايان پروژهشروع پروژهنوع مسئوليت در پروژهمحل اجراي پروژهنام پروژهرديف

 امضاء سرپرست واحد فني مؤسسه

.ر اجراي پروژه ياپروژه هاي فوق موردتأييد ميباشدد ..........................................:مشاركت

و شهرسازي مجاز است درصورت مشاهده خلاف واقع ،اقدامهاي لازم قانوني رابعمل آورد .و وزارت مسكن

و مهر مؤسسه امضاء  مدير

متقاضيان دريافت پروانه اشتغال به كارمهندسي كه فاقد سابقه كار در يكي از مؤسسات نامبردهدر فوق ميباشند از*

. استفاده نمايند3يا2گواهي اشتغال به كار شماره
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جمهوري اسلامي ايران

و شهرسازي وزارت مسكن

و اجراي ساختمان معاونت نظام مهندسي

ايدفتر سازمانهاي مهندسي وتشكلهاي حرفه

و تجربه عملي گواهي اشتغال به كار

: .................................................داراي مدرك تحصيلي ......................................................:گواهي ميشود

: ......../......../...........تا تاريخ: ......../......../............از تاريخ: .....................................................در رشته

:در اجراي پروژه يا پروژه هاي زيرهمكاري داشته اند
مدت اشتغالپايان پروژهشروع پروژهنوع مسئوليت در پروژهمحل اجراي پروژهنام پروژهرديف

و اين جانبان : كه عضو سازمان نظام مهندسي ساختمان استان:مشاركت داشته

مهندسيسابقه كاردر حرفهو بيش از ده سال:هو داراي پروانه اشتغال به كار مهندسي شمار

، همكاري ايشان در اجراي پروژه يا پروژه هاي فوق را تأييد مينمائيم .ميباشيم

و شهرسازي مجاز است در صورت مشاهد هاين گواهي با يقين به صحت مندرجات آن مورد تأييد ميباشدو وزارت مسكن
.لازم بعمل آوردخلاف واقع اقدامهاي قانوني

و نام خانوادگي و نام خانوادگي............: ................................................نام ...............................................: ................ نام

..................: ........عضويت در سازمان نظام مهندسيشماره.............. .........:شماره عضويت در سازمان نظام مهندسي
 امضاء امضاء

س :وي دفتر اسناد رسميمحل تأييد امضاء گواهان از

با مشخصات فوق در اجراي پروژه ياپروژه هايي كه نامبرده شد مورد ...............................................:مشاركت

.تأييد ميباشد

.......................................استانسازمان نظام مهندسي ساختمان
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