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 کارشناسیمقطع تعهد پذیرفته شدگان فرمت سند 
 ») (سهمیه مناطق محروم موضوع قانون برقراري عدالت آموزشی و اصلاحات بعدي ) 

 
.. متولد ................ ه ................اینجانب ..................... فرزند ............. به شماره شناسنامه ................ ، صادره از ........... داراي کد ملی شمار

رخ ................................. با استفاده از سهمیه ساکن ................................................................. کد پستی: .............................. که در آزمون مو
صلاحات بعدي در مقطع ...................... رشته تحصیلی............................ در دانشگاه مناطق محروم موضوع قانون برقراري عدالت آموزشی و ا

ا و دستورالعمل هاي وزارت برابر مقررات و آیین نامه ه ام،...............  پذیرفته شدهعلوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی .....................
قد خارج ، ضمن عي مفاد اسناد رسمی و لازم الاجرازشکی و قوانین و مقررات ثبت اسناد و آیین نامه اجرا، درمان و آموزش پبهداشت

 : لازم متعهد و ملتزم هستم
با رعایت کلیه مقررات مربوط به دوره آموزشی و دانشگاه محل تحصیل در رشته ......................... تحصیل کرده و درجه  .1

...... را اخذ نمایم و در طول دوران تحصیل منحصراً در رشته، مقطع تحصیلی و دانشگاه تعیین شده ادامه تحصیل دهم .....................
 و دوره تحصیلی معین شده را در مدت معمول و برابر مقررات آن با موفقیت به اتمام برسانم.   

گاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ............... ، خود را به دانشراغت از تحصیل در سقف زمانی مجازبلافاصله پس از ف .2
مدت  سه برابرمعرفی کنم و بر اساس قانون برقراري عدالت آموزشی و اصلاحات بعدي و سایر ضوابط و مقررات مصوب، به میزان 

پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی  هر محلی که دانشگاه علوم.............. یا ...........شبکه بهداشت و درمان شهرستان تحصیل، در 
 ................. تعیین کند، خدمت نمایم. 

با عنایت به اینکه اینجانب از قوانین و مقررات مربوطه دائر بر ممنوعیت خرید و جابه جایی تعهدات موضوع این سند مطلع : 1 تبصره
مت خواهم نمود و در خلال انجام تعهد، اجازه فعالیت پزشکی خدمی باشم ، با علم و آگاهی کامل از این موضوع، در محل تعیین شده 

 در محل دیگري غیر از محل تعیین شده براي انجام تعهد نخواهم داشت. 

ادامه تحصیل اینجانب  1392ماده واحده ي قانون اصلاح قانون برقراري عدالت آموزشی مصوب سال  4مستند به تبصره ي  :2تبصره 
 ز تعهدات انجام شده خواهد بود. منوط به طی حداقل نیمی ا

با توجه به نیاز مبرم کشور به انجام تعهدات اینجانب در جهت تحقق اهداف خدمت رسانی به نظام سلامت، اینجانب متعهد  :3تبصره 
م رسانم می گردم به محض فراغت از تحصیل، در محل تعیین شده براي انجام خدمت حاضر و تعهداتم را مطابق ضوابط ابلاغی به اتما

و قبول می نمایم که در صورت غیبت بیش از شش ماه از شروع و یا ادامه تعهدات موضوع این سند، حق شرکت در دوره ها و مقاطع 
 تحصیلی بالاتر را تا پایان انجام تعهدات نخواهم داشت.

محل خدمت، به طول دوره تعهد  در صورت عدم حضور متعهد در محل خدمت تعیین شده، به میزان غیبت از زمان ابلاغ: 4تبصره 
 متعهد، اضافه خواهد گردید.

 

، سیاسی، و اخلاقی و غیره، موفق  به اتمام تحصیل در مدت مقرر و مطابق ضوابط آموزشی نگردم و در صورتیکه به دلایل آموزشی .3
نجام تعهد فوق الذکر استنکاف نمایم و یا بلافاصله یا از ادامه تحصیل انصراف دهم و یا بعد از پایان دوره ................... به هر دلیل از ا

پس از فراغت از تحصیل در سقف زمانی مجاز، خود را به دانشگاه علوم پزشکی .....................، معرفی نکنم، یا جهت انجام خدمت 
باشم و یا پس از شروع به کار به  به محل تعیین شده از سوي دانشگاه یاد شده  مراجعه نکنم، و یا صلاحیت اشتغال به کار نداشته
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این هر علتی از موسسه محل خدمت اخراج شوم و یا ترك خدمت کنم و به طور کلی چنانچه از هر یک از تعهداتی که طبق 
رت هاي انجام شده از سوي وزاکلیه هزینه سه برابرو مقررات مربوط) برعهده گرفته ام تخلف نمایم، متعهد می شوم قرارداد (
کمک هزینه تحصیلی و ... ) و  ،، اسکان، حقوق و مزایاي پرداختیهاي تحصیلاز جمله هزینهو دانشگاه محل تحصیل ( بهداشت

خسارات ناشی از عدم انجام خدمات مورد تعهد را به صورت یکجا و بدون هیچگونه قید و شرطی به دانشگاه علوم پزشکی 
قطعی و غیرقابل  ها و خسارات،زبور راجع به وقوع تخلف، کیفیت و کمیت و میزان هزینه. تشخیص دانشگاه مدازم..................... بپر

 .ائیه از طریق دفترخانه خواهد بوداعتراض است و موجب صدور اجر
پرداخت خسارات مقرر در این بند، سبب معافیت اینجانب از انجام تعهد نمی شود و دانشگاه علوم پزشکی :  1تبصره 
..... علاوه بر دریافت وجه التزام یا خسارت، اجراي اصل تعهد و انجام خدمت در محل تعیین شده در سند (یا هر ..............

 محل دیگري که بعداً تعیین شود) را مطالبه خواهد نمود. 

امکان پذیر است،  از آنجاکه اعطاي دانشنامه و هر گونه مدرك تحصیلی، صرفاً با انجام تعهدات قانونی و قراردادي موضوع این سند .4
پرداخت خسارت موجب استحقاق اینجانب به مطالبه دانشنامه و سایر مدارك تحصیلی از جمله ریزنمرات نخواهد گردید و سند 

 تعهد اینجانب کماکان به قوت خود باقی خواهد ماند . 
تشخیص تخلف از تعهدات فوق و  ............. از طرف اینجانب در................ضمن عقد خارج لازم شرط شد که دانشگاه علوم پزشکی  .5

وصی است تا نسبت به احراز و اثبات تخلف از موارد فوق و تعیین ، و در صورت فوت تعیین میزان خسارت و وصول آن، وکیل،
ورتی به مراجعه به مقام قضائی یا میزان خسارت از طرف اینجانب با خود توافق و مصالحه کند و در صورت توافق یا مصالحه هیچ ضر

هاي مذکور قطعی و مرجع دیگر جهت تعیین این موارد وجود نخواهد داشت. در هر حال تشخیص دانشگاه مزبور در تعیین هزینه
 غیر قابل اعتراض و موجب صدور اجرائیه از طرف دفترخانه و یا مراجع قضایی خواهد بود.

و تمام ابلاغ هاي ارسالی به این محل، به منزله ابلاغ قانونی به اینجانب رج در این سند می باشد نشانی مندنشانی اقامتگاه اینجانب،  .6
هاي  محل تحصیل و محل خدمت و چنانچه نشانی خود را تغییر دهم فوراً مراتب را به دفترخانه تنظیم کننده سند، دانشگاهبوده 

قطعی و غیر قابل اعتراض از سوي اینجانب ها به محل تعیین شده در این سند هاطلاع خواهم داد، و الا ابلاغ کلیه اوراق و اخطاری
 باشد . می

 به منظور تضمین حسن اجراي تعهدات ناشی از این سند اینجانبان : 

داراي کدملی شماره ......................... شغل آقاي / خانم....................... فرزند ......................... به شماره شناسنامه .........................  
ستی محل کار  ................... نشانی محل سکونت ......................... نشانی محل کار ................................................................................. کدپ

 .........................   .......................................... کدپستی محل سکونت..................................
ماره ......................... شغل آقاي / خانم....................... فرزند ......................... به شماره شناسنامه .........................  داراي کدملی ش

کار  ................... نشانی محل سکونت ................. نشانی محل کار ................................................................................. کدپستی محل ........
 .........................   کونت............................................................................. کدپستی محل س

شویم که تعهدات فوق الذکر قانون مدنی متعهد می 10با آگاهی کامل از تعهدات دانشجو، ضمن عقد خارج لازم و بر مبناي ماده 
و از هر یک شویم ، چنانچه دانشجوي مذکور ، به تعهدات خود به شرح فوق الذکر عمل نکند دانشجو، تعهد اینجانبان بوده و ملتزم می

ن از تعهدات فوق تخلف کند و منظور دانشگاه علوم پزشکی ................... ، عملی نشود، نقض تعهد دانشجو به منزله نقض تعهد اینجانبا
از  بوده و دانشگاه یاد شده، حق دارد، بدون هیچ گونه تشریفات، به صرف اعلام به دفترخانه، در مورد تخلف از هر یک از تعهدات فوق،

) به علاوه کلیه خسارات وارده را، از اموال اینجانبان قبه شرح فوهاي انجام شده بابت دانشجو (ینههز برابر سهطریق صدور اجرائیه 
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راساً استیفا کند و ضمن عقد خارج لازم، دانشگاه مزبور را وکیل خود در زمان حیات و وصی در زمان ممات قرار دادیم تا نسبت به 
ها و خسارات و مطالبات از طرف اینجانبان با خود مصالحه نماید و با انجام ز هر یک از تعهدات فوق و تعیین میزان هزینهاحراز تخلف ا

مصالحه هیچ ضرورتی جهت مراجعه به مقام قضائی یا مرجع دیگر براي تعیین این موارد وجود نخواهد داشت و تعیین و تشخیص 
اض و موجب صدور اجرائیه خواهد بود. دانشگاه مذکور مجاز است مطالبات خود را از محل حقوق دانشگاه مذکور قطعی و غیر قابل اعتر

و مزایاي دریافتی و یا هر محل دیگري از اموال و دارایی هاي اینجانبان وصول کند و اینجانبان متضامناً در برابر دانشگاه یاد شده 
 طالبات فوق هستیم. متعهد به انجام تعهدات فوق و جبران خسارت و پرداخت م

تعهد و مسئولیت ضامنین با متعهد سند نسبت به انجام تعهدات و پرداخت خسارات مندرج در این سند تضامنی است و  :تبصره
آن علیه هر یک از متعهد و ضامنین و یا در  .......... می تواند براي دریافت تمام یا بخشی از خسارت مستقیماً ....دانشگاه علوم پزشکی ....

و یا نسبت به  واحد علیه تمامی آنها اجرائیه صادر و عملیات اجرائی ثبتی را به منظور وصول مطالبات دولت و خسارات تعقیب نموده
 قانون مدنی بین طرفین قرارداد منعقد شده و بین طرفین لازم الاتباع است .  10طرح دعوا اقدام نماید .  این قرارداد بر مبناي ماده 

 
 
 اء متعهد  محل امض 

 محل امضاء ضامنین 
 محل امضا وزارت بهداشت / نماینده دانشگاه علوم پزشکی ( به نیابت ) 

 

 
 

 


