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بسمه تعالي

شرايط عضويت در انجمن آبخيزداري ايران

شرايط عضويت در انجمن آبخيزداري ايران مطابق اساسنامه به​شرح زير است:

الف- عضويت پيوسته:

· دارا بودن حداقل درجه كارشناسي ارشد (فوق ليسانس) يا بالاتر در رشته آبخيزداري يا علوم مرتبط
· دارا بودن درجه كارشناسي (ليسانس) در رشته آبخيزداري و يا علوم مرتبط و حداقل 2 سال سابقه كار
ب- عضويت وابسته:

· دارا بودن درجه كارشناسي (ليسانس) در رشته​هاي آبخيزداري و علوم مرتبط
ج- عضويت دانشجويي

· دانشجويان مقطع كارشناسي و بالاتر در رشته​هاي آبخيزداري و علوم مرتبط
    (هيأت مديره مي​تواند شخصيتهاي برجسته علمي كه در پيشبرد هدف​هاي انجمن خدمت ارزنده​اي ارائه داده​اند را به عضويت افتخاري بپذيرد.)

د- عضویت حقوقی

· شرکت​های مهندسین مشاور، پیمانکاری، انجمن​های مردم نهاد مرتبط، تعاونی​های آبخیزداران و .....
ه- حق عضويت:

براي اعضاء پيوسته مبلغ 000/200 ريال، اعضاء وابسته 000/120 ريال، دانشجويان 000/40 ريال، اعضاء حقوقی 000/000/3 ریال در سال و براي اعضاء افتخاري رايگان مي​باشد.

و- مزاياي عضويت:

· دريافت خبرنامه انجمن
· استفاده از تخفيف در بهاي نشريات انجمن و حق ثبت نام در كنگره​ها و گردهمايي​هاي انجمن
· دريافت كارت عضويت در انجمن آبخيزداري ايران
· اعضاي وابسته و حقوقی علاوه بر امتيازات فوق، امكان همكاري در طرح​ها و پروژه​ها و استفاده از امكانات و تسهيلاتي كه انجمن فراهم مي​نمايد دارا خواهند بود.
· اعضای پیوسته علاوه بر امتیازات فوق حق رای خواهند داشت.
ز- شرايط عضويت در هيأت رئيسه انجمن آبخيزداري ايران:

· عضويت پيوسته در انجمن
· دارا بودن حداقل مدرك كارشناسي ارشد در رشته آبخيزداري و علوم مرتبط
ح- مدارك لازم براي عضويت:

· فرم تكميل شده تقاضاي عضويت
· كپي آخرين مدرك تحصيلي (در مورد مدارك تحصيلي خارجي، بجاي آن فتوكپي ارزشيابي مدرك ارسال شود.)
· اصل قبض بانكي واريز حق عضويت (كپي فيش نزد متقاضي نگهداري شود) به حساب شماره 22/74597453 و کد شعبه 67025 به نام انجمن آبخيزداري ايران نزد بانك ملت شعبه ميدان فاطمي- تهران
· یک برگ کپی شناسنامه و یک قطعه عکس4*3
· کپی کارت دانشجویی (در صورت دانشجو بودن)
· تصویر رتبه​بندی مهندسین مشاور و یا تصویر آگهی آخرین روزنامه رسمی شرکت (برای اعضاء حقوقی)
ط- نشاني ارسال مدارك: لطفاً مدارك لازم را با پست سفارشي به نشاني زير ارسال داريد:

كرج- بلوار شهيد چمران- دانشكده منابع طبيعي دانشگاه تهران- صندوق پستی 4314-31585 - انجمن آبخيزداري ایران- تلفکس 2253408-0261
تذكر: مدارك واصله در اولين جلسه هيأت رئيسه مطرح و نتيجه به اطلاع متقاضي خواهد رسيد.

پرسشنامه تقاضاي عضويت در انجمن آبخيزداري ايران
نام خانوادگي:


                                             نام: 
شماره شناسنامه و محل صدور:
                                            سال و محل تولد: 
نام پدر:               



                              آخرين مدرك تحصيلي: 
رشته:  

                                                                        سال و محل اخذ: 
شغل فعلي (نوع شغل و سمت ذكر شود):  
نشاني پستي منزل:  
 تلفن:                                                                                           تلفن همراه: 
آدرس پست الکترونیک:

نشاني پستي محل كار:  
تلفن:   



                                              نمابر:

شماره و تاريخ رسيد و بانك حواله كننده حق عضويت: 
مبلغ پرداختي:

تاريخ تكميل پرسشنامه:


                             امضاي متقاضي:

 
· اين قسمت توسط سازمان متبوع متقاضي كه داراي مدرك تحصيلي پايين​تر از كارشناسي ارشد (فوق ليسانس) مي​باشد تكميل شود.

الف) گواهي مي شود: متقاضي با مشخصات بالا در تاريخ تكميل اين پرسشنامه بعنوان:

در دانشكده/ مؤسسه/ سازمان: 


                  در رشته:

مشغول به كار بوده است. 

نام و نام خانوادگي، سمت و امضاء مسئول مستقيم:

محل مهر دانشكده/ مؤسسه/ سازمان:
ب) گواهي مي شود: متقاضي با مشخصات بالا در تاريخ تكميل اين فرم دانشجوي رسمي رشته 
دانشکده
                                                     دانشگاه                                                 مي باشد.

نام و نام خانوادگي و امضاء مسئول بخش يا گروه:

محل مهر بخش يا گروه 

 
· اين قسمت به وسيله انجمن تكميل مي شود.

تقاضاي آقاي/ خانم                                                 در جلسه مورخ                               هيأت رئيسه  مطرح و با عضويت ايشان به صورت پيوسته/ وابسته/ دانشجو موافقت شد.
امضاء رئيس انجمن:


                            مهر انجمن:

 
شمارة عضويت:

پرسشنامه تقاضاي عضويت حقوقی در انجمن آبخيزداري ايران
نام تشکیلات:


                                             

نوع تشکیلات:                                خصوصی (                                    دولتی (
کد اقتصادی:

حوزه فعالیت:  

                                                                         

نام مسئول تشکیلات:
نشاني پستي:  

 تلفن:                                                                                           نمابر: 

پست الکترونیکی:

خلاصه​ای از اهداف، وظایف و فعالیت​های تشکیلات:

شماره و تاريخ رسيد و بانك حواله كننده حق عضويت: 

مبلغ پرداختي:                                            

تاريخ تكميل پرسشنامه:


                             امضاي متقاضي و مهر شرکت:

 
 .............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

· اين قسمت به وسيله انجمن تكميل مي شود.

تقاضاي آقاي/ خانم/ شرکت                                                 در جلسه مورخ                               هيأت رئيسه  مطرح و با عضويت ايشان به صورت حقوقی موافقت شد.
امضاء رئيس انجمن:


                            مهر انجمن:

 
شمارة عضويت:
