
 

 

 

 

 

 

 

 

 
  این دانشگاه که دارای تعهد خدمت ( دندانپزشکیپزشکی و های بومی )پذیرفته شدگان کد رشتهکلیه

باشند مکلفند ضمن حضوردر دفاتر اسناد رسمی نسبت به تودیع سند تعهد می سه برابر طول دوره تحصیل

این اطلاعیه اقدام و سند تعهد پیوست ( 14شماره  فرمپذیرفته شدگان مقطع عمومی مطابق فرم تعهد )

قبل از هرگونه اقدام   خیلی ضروری استمحضری را همراه با مدارک ثبت نامی بارگذاری و ارسال نمایید. ضمناً 

وروانی آقای جناب 086-33838132شماره  بادر خصوص تنظیم سند تعهد محضری و شرایط ضامن و ... 

مرکز  086-33838000در صورت ترافیک این خط با شماره نمایید.  هماهنگحقوقی  محترممسئول  فراهانی

 تلفن جهت ارتباط بعدی تماس حاصل نمایید.

ومی های برشتهپذیرفته شدگان کدتودیع سند تعهد خدمت  بسیار مهم  برای ثبت نام و نکات قابل توجه و

 (پزشکی و دندانپزشکی)

در ساعت تعیین شده در دفترخانه  دانشگاه با نماینده حقوقیهماهنگی  لازم با ضامنین برای حضور همزمان  -1

برای پذیرفته شدگان رشته پزشکی ودفترخانه اسناد  16.ضمنا دفترخانه اسناد رسمی شماره اسناد رسمی 

  برای پذیرفته شدگان رشته دندانپزشکی اختصاص داده شده است. 24رسمی شماره 
 

 08633252751.تلفن ایها، نرسیده به مسجد کله(دروازه مشهد)، تقاطع نیروی انتظامیخ قائم مقام فراهانیاراک :16آدرس دفترخانه    
 

 08633121830الماس شهر طبقه دوم تلفن ساختمان –)خرم( روبروی بانک ملیاراک خ شهید شیرودی: 24آدرس دفترخانه   
 

 به دفترخانه اسناد رسمی دانشجو شناسنامه ضامنین و وارائه اصل وتصویر کارت ملی  -2

 به دفترخانه اسناد رسمی حکم کارگزینی  ارائه اصل وتصویر فیش حقوقی و -3

 حق التحریر  کارت بانکی برای پرداخت  هزینه حق الثبت و پستی وکد همراه داشتن آدرس دقیق و -4

به  3و2تحویل تصویر برابر اصل مدارک بند  و سپس فوق در حین ثبت نام  3و 2بند  اری مدارک ذبارگ -5

 ضروری میباشد.آقای  وروانی فراهانی( تصویرسند تعهد به مسئول حقوقی ) وهمراه اصل 

 شایان ذکر است حسب بخشنامه وزارت متبوع ضامنین دارای شرایط ذیل باشند. -

 کارمند استخدام رسمی  یا پیمانی دستگاه دولتی  -1

 سال سابقه خدمت  مندرج در حکم کارگزینی الزامی است.  20میزان سابقه کار ضامنین زیر  -2

 3 شماره اطلاعیه

 آزمون سراسری ثبت نام  پذیرفته شدگان 

  1400سال
 و  )پزشکی و دندانپزشکی( های بومیمختص پذیرفته شدگان رشته

 )پزشکی ، دندانپزشکی، هوشبری، پرستاری شازند( شهریه پرداز



 
 

 توضیح خیلی خیلی مهم:

د باشیکه در کد رشته قبولی خود مکلف به انجام تعهدات می نام شهرستانیتعهد محضری  2در بند 

قبول نخواهد بود و مجدداً بایستی نسبت  در غیر اینصورت تعهد شما قابلحتماً در محل مربوطه دقیقاً درج گردد 

 به اصلاح تعهد خود یا تعهد مجدد اقدام نمایید.

 رشته های پزشکی، دندانپزشکی، هوشبری و پرستاری شازند :شدگان شهریه پرداز)مازاد(پذیرفته

  سبت نبر اساس مصوبه هیأت رئیسه دانشگاه مکلفند شدگان شهریه پرداز)مازاد(، پذیرفتهکلیه

و سند تعهد اقدام  (2)تضمین ثبت نام( بر اساس فرم تعهد )ضمیمه شماره به سپردن تعهد محضری

قبل از   خیلی ضروری استضمناً محضری را همراه با مدارک ثبت نامی بارگذاری و ارسال نمایید. 

  086-33838132هرگونه اقدام در خصوص تنظیم سند تعهد محضری و شرایط ضامن و ... با شماره 

نمایید. در صورت ترافیک این خط با  هماهنگیمحترم حقوقی  مسئول فراهانیوروانی جناب آقای 

 مرکز تلفن جهت ارتباط بعدی تماس حاصل نمایید. 086-33838000شماره 

 تذکرات خیلی خیلی مهم
 

 صورت بهسند تعهد  تنظیم همزمان جهت در دفتر اسناد رسمي ضامنین همراه به  )دانشجو(حضور متعهد  -1

  .است الزامي محضری
 .باشند دولتي در دستگاه )كار سابقه سال 20 از كمتر(شاغل پیماني یا و قطعي كارمند رسمي بایستي ضامنین -2

 سالجاری( به دفتر خانه  به مربوط (ضامنین كارگزیني و فیش حقوقي حكم آخرین ارائه اصل وتصویر -3

 ضامنین به دفترخانه  شناسنامه دانشجو و اول وصفحه اصل وتصویر كارت ملي ارائه  -4

 به همراه تصویر واصل سند تعهد به مسئول امور حقوقي  4و3ارسال تصویر برابر اصل شده مدارک بند  -5

شایان ذكر است تعهد موصوف در دفترخانه اسناد رسمي سراسر كشور قابل انجام میباشد و حضور نماینده حقوقي 

 ضا اسناد ودفاتر مربوطه ضرورت ندارد.در محل دفترخانه برای ام
 

 :های شهریه پرداز)مازاد( این دانشگاهنحوه پرداخت شهریه پذیرفته شدگان کد رشته
 

ز طریق ا پرداخت آنلاینصورت تحصیلي خود را به  شهریه ترم اولاین دسته از پذیرفته شدگان مكلفند 

از طریق پست با سایر همراه با مدارک ثبت نامي تأییدیه پرداخت آن را و  لینک سامانه ثبت نام انجام

بعد  التفاوت آن در ترمبهارسال نمایید. توضیح آنكه این شهریه علي الحساب بوده و ما مدارک ثبت نامي

لحاظ خواهد شد. ضمناً میزان شهریه و افزایش سالیانه آن با تصویب هیأت امنای دانشگاه اعمال خواهد 

در صورت انصراف از تحصیل مكلف به پرداخت خسارت دسته پذیرفته شدگان  شد. لازم به ذكر است این

 دانشگاه به میزان شهریه ثابت كل دوره خواهند بود.
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 میلیون تومان( 12ریال )معادل  000/000/120پذیرفته شدگان رشته پزشکی عمومی:           
 

 

 

 

 

 

 

 میلیون 6ریال )معادل  000/000/60پذیرفته شدگان مقطع کارشناسی:           

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 اراک یپزشک علوم دانشگاه

 2از1 صفحه » شهریه پرداخت با مازاد ظرفیت شدگان پذیرفته از تعهدمحضری اخذ فرم نمونه «

 شماره ملي كد دارای ............ از صادره ................... شناسنامه شماره به ............. فرزند ......................... اینجانب

 .........................    : پستي كد ....................................................................................... ساكن ............... متولد ..................

 )ظرفیت ..................... مقطع ................. رشته 1400 سال كنكور سراسریشد پذیرفته ..........همراه و ثابت تلفن

 مقررات برابر امشده پذیرفته اراک درماني بهداشتي خدمات و علوم پزشكي دانشگاه در )شهریه پرداخت با مازاد

 اسناد ثبت مقررات و قوانین و پزشكي آموزش درمان و بهداشت، وزارت هایدستورالعمل و هانامه آیین و قانوني

 و آزادی با و صحت در كمال مقررات، از كامل آگاهي با و الاجرا، لازم و رسمي اسناد مفاد اجرای نامه آیین و

 : گردممي ملتزم و متعهد لازم خارج عقد ضمن كامل، اختیار

 تحصیل به مربوط ومقررات قوانین, ضوابط كلیه و كرده تحصیل.............. رشته در مربوط قوانین و ضوابط مطابق -1

 تعیین دانشگاه و تحصیلي مقطع رشته، در منحصرا و پرداخته تحصیل امر به صرفاً و كنم دانشگاه رعایت در را

 .رسانم پایان به مقررات برابر و معمول مدت در را شده معین تحصیلي و دوره دهم تحصیل ادامه شده

 گرددمي تعیین تحصیل محل دانشگاه طرف از كه را خود تحصیل به مربوط هایشهریه كلیه گردممي متعهد -2

 .نمایم پراخت

 تحصیلات اتمام به مقرر موفق مدت در غیره، و اخلاقي و سیاسي، آموزشي، از اعم هردلیل به صورتیكه در -3

 بدون و یكجا صورت به را اراک پزشكي علوم دانشگاه به شده وارد خسارت و هاهزینه كلیه شوممتعهد مي نگردم

 وقوع به راجع اراک پزشكي علوم دانشگاه تشخیص .بپردازم تحصیل محل به دانشگاه شرطي و قید هیچگونه

 موجب و است اعتراض غیر قابل و میزان، قطعي هر به وارده ها و خساراتهزینه میزان و كمیت و كیفیت تخلف،

 .بود خواهد دفترخانه طریق از اجرائیه صدور

 منزله به محل، این به ارسالي هایابلاغ تمام باشد، ومي سند این در مندرج نشاني اینجانب، اقامتگاه نشاني -4

 سند، كننده تنظیم دفترخانه به را مراتب فوراً دهم تغییر را خود نشاني چنانچه بوده، و اینجانببه  قانوني ابلاغ

 در شده تعیین محل به هاواخطاریه اوراق كلیه ابلاغ اینصورت غیر در ،داد اطلاع خواهم تحصیل محل دانشگاه

 .باشدمي سوی اینجانب از اعتراض قابل غیر و قطعي سند این

 و قطعي میزان، هر به وارده خسارت و هاهزینه میزان و كمیت و كیفیت تخلف و وقوع شهریه میزان به راجع -5

 . بود خواهد دفترخانه طریق از اجرائیه صدور موجب و است غیرقابل اعتراض

 :نجانبانیا سند نیا از یناش تعهدات یاجرا حسن نیتضم منظور به
                 شغل              كدملي                     شناسنامه شماره فرزند                               خانم/آقای

 محل نشاني كار                                                        محل كدپستي                       كارمحل نشاني

 تلفن                                       سكونت محل كدپستي سكونت                                                   

 ...و همراه ثابت

 
 
 

2ضمیمه شماره   



 2از2 صفحه  » شهریه پرداخت با مازاد ظرفیت شدگان پذیرفته از تعهدمحضری اخذ فرم نمونه «
 

 كه شوممي متعهد مدني قانون 10ماده مبنای بر و لازم خارج عقد ضمن دانشجو، تعهدات از كامل آگاهي با

 به خود تعهدات به مذكور، دانشجوی چنانچه شویم،مي ملتزم و بوده اینجانبان تعهد الذكر دانشجو، فوق تعهدات

 تعهد نقض منزله به دانشجو تعهد نقض كند، تخلف فوق تعهدات یک از هر از و نكند عمل الذكر فوق شرح

 هر از تخلف مورد در دفترخانه، به اعلام صرف تشریفات، به گونه هیچ بدون دارد، حق دانشگاه و بوده اینجانبان

عقد  ضمن كند استیفا راساً اموال اینجانبان از را، وارده خسارات كلیه اجرائیه صدور طریق از فوق، تعهدات از یک

 احراز به تا نسبت قرار دادیم ممات زمان در وصي و حیات در زمان وكیل را اراک پزشكي علوم دانشگاه لازم خارج

 مصالحه باخود اینجانبان طرف از مطالبات و خسارات و هاهزینه میزان تعیین و فوق تعهدات از هریک از تخلف

 وجود موارد این تعیین برای دیگری مرجع یا قضائي مقام به مراجعه جهت ضرورتي هیچ مصالحه انجام با نماید و

 خواهد اجرائیه صدور موجب و اعتراض غیرقابل و قطعي مذكور دانشگاه و تشخیص تعیین و داشت نخواهد

 است مجاز مذكور دانشگاه.بود
 اینجانبان و كند وصول اینجانبان هایدارایي و اموال از دیگری محل هر یا مزایا و حقوق محل از را خود مطالبات

 دانشگاه برابر در

 . هستیم فوق مطالبات پرداخت و خسارت جبران و فوق تعهدات انجام به متعهد مذكور

 نیز متعهد اصلي با یا ضامنین ضامن مسئولیت و تعهد همچنین با یكدیگر، ضامنان مسولیت و تعهد-تبصره

 .باشدمي تضامني

 

 

 

 دوم ضامن امضاء محل               اول ضامن امضاء محل                 شده پذیرفته امضاء محل                 

                                                                                                       


