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 گردد.ميمه فرم ض 7به جز مورد    8  بخشکليه اطلاعات خواسته شده تكميل گردد. مدارک لازم در  )کارکنان بخش غير دولتي(جهت اخذ گواهي فردی وابسته به غيردولت
 

 )فارسي( فردی( مشخصات 1
 ز

  :وادگيـخانامـن  ام:ـــن
 

  د:ـاريخ تولــت  :نام پدر  
 

 مرد     زن        جنسيت:                                ملي: شماره
. 

 آدرس و تلفن ( 2
 

  :شهر   :استان                
 

  س منزل: آدر        
 

  :همراهتلفن   :رقميه کدپستي د
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  :تجاری سازمان/ شرکت نام
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 مدني  غيرتجاری    تعاوني توليد و مصرف  نسبي    مختلط غيرسهامي 

   غير دولتينهاد عمومي      شرکت دولتي     موسسه دولتي  وزارتخانه
 

  آدرس سازمان/شرکت :
 

  :نمابر  : فنتل                              
 



 
 1فرم شماره 

 

 شناسه فرم:

...  .  ................................. ..13   . ..........  

 .......تاريخ تكميل فرم: ................................

 زز

   

 2 از 2صفحه 

 درخواست گواهي

 (2)سطح  ديجيتالامضای 

 )انگليسي(( مشخصات سازمان/شرکت 6
 

 

                     Company/ Organization: 

 {نام انگليسي شرکت/موسسه}

(سوم و )ادامه در سطر دوم   

                     

                     
 

                     Organization Unit(level 1): 
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 )ادامه در سطر دوم و سوم( 
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 ،« تعهدنامه سازمان»که بر اساس آگاهي از مندرجات 

 .مي باشد منوی مخزن /http://www.gica.irدر آدرس قابل دسترس  

از امضای  در صورتي که به هر دليل )فوت، تغيير پست سازماني و ...( کاربر معرفي شده از سوی آن دستگاه، :2ذکرت

 است به منظور جلوگيری از هر گونه سوء استفاده، ظرف الكترونيكي خود استفاده نكند، شرکت/سازمان موظف

 ساعت نسبت به ابطال گواهي امضای الكترونيكي فرد اقدام نمايد.  24 
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  1) (شود. یمشخص م یدر دفتر ثبت نام صدور گواه مبلغ آن) هزینه صدور گواهی 

 

 محل امضا

 تكميل بودن فرم درخواست (  2 ثبت ناممسئول 

  3) یمل ییکارت شناسا یهر دو رو یاصل و کپ  

 :دار معتبر زیریكی از مدارك شناسایی عكساصل و کپی  (4  

  1-4)  شناسنامه 

  2-4)  گواهينامه 

  3-4)  گذرنامه 

  5) ممهور به مهر سازمان(آگهی تاسيس  کپی( 

  6)  ممهور به مهر سازمان(آگهی آخرین تغييرات روزنامه رسمی کپی( 

  7) )معرفی نامه نماینده سازمان)ممهور به مهر سازمان  
 ز

 رسيد تحويل گواهي( 9

 .گواهی الكترونيكی اینجانب با مشخصات زیر، تحویل گردید

Serial number :  
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