فرم تقاضای همکاری اشخاص حقیقی

	نام:
	

	نام خانوادگی:
	

	نام پدر:
	

	کد ملی:
	

	آدرس:
	

	تلفن:
	

	تلفن همراه:
	

	پست الکترونیک:
	

	وب سایت:
	

	مدرک تحصیلی :
	

	رشته تحصیلی :
	

	سوابق کاری : 
	

	انتخاب نوع همکاری
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	اخذ نمایندگی فروش محصولات و خدمات شرکت یسناپارس
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	بازاریابی  محصولات و خدمات شرکت یسناپارس
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	مشارکت و سرمایه گذاری در پروژه های شرکت یسناپارس
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	ارائه مشاوره
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	استخدام تمام وقت
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	استخدام پاره وقت
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	کارآموزی و کارورزی
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	سایر موارد

	توضیحات:
	


