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تاریخ  

 درخواست:  

 

 

 از بایگانی  سندفرم درخواست 

  

نام و نام 

 خانوادگی 

درخواست  

 کننده: 

  

  

تائيد تحویل  

 پرونده 

 گيرنده
 شماره   تاریخ

 
 سندنام 

 

 

      
 

  
 

  
 

  

      
 

  
 

  
 

  

      
 

  
 

  
 

  

      
 

  
 

  
 

  



 تحویل گيرنده:  

در تاریخ... ....................، پرونده 

 ....... 

 پروژه تحویل گرفته شد. 

 بایگانی: 

در تاریخ..... ..................، پرونده 

....... پروژه به.......... ..............  

 تحویل داده شد. 

درخواست  مسئول رسيدگی   معاون اجرائی و نظارت:  

 کننده: 

 


