
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 1پيوست  شماره 

 

 "اطلاعات مركز آموزشي متقاضي  "



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 5از 1صفحه                         ف/217/143-1شماره مدرك: 

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:           3نظر:  شماره تجديد

 

 عنوان : اطلاعات مرکز آموزشی

مشخصات عمومي -الف

 ........................................دورنگار: ......................................... تلفن: .......................................................................نام مركزآموزشي : 

 .............................................. مسئول پيگيري :و شماره تماس ......................................................    نام  نام مدیر مركز آموزشي :

 ................................. تاریخ اعتبار : ......................................نام كارشناس استاندارد : ................................. شماره پروانه : 

    ........................................................................................................................................................................................................نشاني: 

 .........................: پست الكترونيكسال شروع فعاليت آموزشي مركز آموزشي : .........................*           .........................................كدپستي: 

 سال شروع همکاری مرکز آموزشی با سازمان بر اساس تأییدیه اولیه : ..................... ......................           :سایت اینترنتي *

 ...............................شناسه ملي :  .........................تاریخ ثبت :    .......................شماره ثبت : ............................   مرجع صدور مجوز: 

.....................................................سایر     تعاوني                دولتي    خصوصي      مالكيت:نوع 
 تمديد تأيیديه ، افزايش زمینه و دامنه فعالیت تکمیل شود :  به منظوراين قسمت صرفاً توسط مراكز متقاضي 

 .........................امتياز مكتسبه :    ..............................تاریخ تأیيدیه :    ..............................شماره تأیيدیه قبلي مركز آموزشي :  

 ........................................................................................................................................................................... زمينه فعاليت قبلي مركز :

  زمینه فعالیت مورد درخواست مركز آموزشي :
 آموزش دوره هاي تدوین استاندارد  آب و آبفا 

  سيستم مدیریت  چرم ، پوست و پایپوش 

 برق و الكترونيك  مكانيك 

 اختمانيمهندسي ساختمان و مصالح و فرآورده هاي س  فلزشناسي 

 محصولات كشاورزي  بسته بندي 

 حلال  پوشاک ، فرآورده هاي نساجي و الياف 

  صنایع شيميایي  فناوري نانو 

 صنایع پليمر  فناوري اطلاعات 

 چوب ، فرآورده هاي چوبي ، سلولزي و كاغذ  فناوري ارتباطات 

 معدن و مواد معدني  تانفورماتيك سلام 

 خودرو و نيرومحركه  تجهيزات و فرآورده هاي نفتي 

 اندازه شناسي و اوزان و مقياس ها  انرژي 

 مهندسي پزشكي  محيط زیست 

 ميكروبيولوژي و بيولوژي  نقشه و اطلاعات مكاني 

 اسناد و تجهيزات اداري و آموزشي  كودها و سموم 

  كودكانایمني وسایل سرگرمي و كمك آموزشي  ميراث فرهنگي ، صنایع دستي و گردشگري 

 خدمات   حمل و نقل 

 ورزش و تجهيزات ورزشي  صنایع دفاعي 

 صنایع غذایي  پدافند غير عامل 

  مدیریت بحران   

 صحت مندرجات این صفحه مورد تأیيداست .

 نام و نام خانوادگي كارشناس رسمي استاندارد :

 

 گي مدیرعامل / مدیرمركز آموزشي :نام و نام خانواد

 مهر و امضاء

 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 5از 2صفحه                        ف/217/143-1شماره مدرك: 

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:           3شماره تجديد نظر: 

 

 

 

 مشخصات مديرعامل و يا مدير آموزش -ب

 ................شماره شناسنامه:  ..............تاریخ تولد:  ..............نام پدر:  ......................................نام خانوادگي :  نام و

 ........................................رشته تحصيلي : ..........................آخرین مدرک تحصيلي:   ..........................محل صدور: 

  ..............................دورنگار:  .....................................تلفن همراه  ......................................  تلفن ثابت : 

 ............................................................پست الكترونيك : 

 سوابق آموزشي و مديريتي

 رديف
 نوع سابقه

 محل خدمت
مدت 

خدمت/ساعت 
 آموزشي

 شرح مختصر فعالیت
 مديريتي آموزشي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

     

 كارشناس رسمي استاندارد :مشخصات 

 ...............                            ه :شماره پروان      ....................................  نام و نام خانوادگي 

 زمينه فعاليت و رشته تخصصي مندرج در پروانه :

 تاریخ اتمام اعتبار :       تاریخ صدور پروانه : 

 صحت مندرجات این صفحه مورد تأیيداست .

 نام و نام خانوادگي كارشناس رسمي استاندارد :

 ركز آموزشي :نام و نام خانوادگي مدیرعامل / مدیرم

 مهر و امضاء

 
   محاسبه مي گردد . و صرفا بر اساس مندرجات ثبت شده در فرم فوق سوابق آموزشي و مدیریتي براساس مدارک ارائه شده 

صلاحيت تعيين در شرایطي كه مدیرعامل شركت از زمان  ،تذكر : در صورتي كه مركز آموزشي متقاضي تمدید و یا افزایش زمينه فعاليت مي باشد 

  قبلي و یا اوليه ، تغيير ننموده است نيازي به ارائه مستندات قبلي نمي باشد و صرفاً ارائه مدارک جدید الزامي است .

 

 عنوان : اطلاعات مرکز آموزشی 
 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 5از 3صفحه             ف/217/143-1شماره مدرك: 
 

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:          3شماره تجديد نظر: 

 
 

مشخصات مدرسان -پ

 رديف
 نام و نام خانوادگي

 

 مدرك

 تحصیلي

رشته 

 تحصیلي

سابقه 

 تدريس
 زمینه تدريس

 نوع همکاري
 امضاء

 تمام وقت پاره وقت

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

        

 صحت مندرجات این صفحه مورد تأیيداست .
                             :   نام ونام خانوادگي كارشناس رسمي استاندارد 

 مدیرمركز آموزشي : نام و نام خانوادگي مدیرعامل /

 مهر و امضاء

. ارائه مستندات مربوط به مدرسين در  مي گرددتعيين تعداد مدرسان تمام وقت و پاره وقت براساس ليست بيمه و یا قرارداد ارائه شده  :  يادآوري

 الزامي مي باشد.  آموزشي ركز و همچنين در تمامي دفعات تمدید یا افزایش زمينه فعاليت از سوي مصدور تائيدیه مركز آموزشي  زمان

 در اين قسمت نیازي به ارسال رزومه اساتید نیست .

 لیست مدرسان تمام وقت و پاره وقت در مستندات به صورت جداگانه قرار گرفته شود . 
 

 

 

  لاعات مرکز آموزشیعنوان : اط
 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 5از 4صفحه             ف/217/143-1شماره مدرك: 
 

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:          3شماره تجديد نظر: 

 

 

 سوابق فعالیت مركز آموزشي  -ت

 نام مدرس عنوان دوره نام مركز آموزش گیرنده رديف
مدرك و رشته 

 تحصیلي مدرس

تاريخ 

برگزاري 

 دوره

مدت 

زمان 

 ورهد

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

      

 صحت مندرجات این صفحه مورد تأیيداست .
                             :   نام ونام خانوادگي كارشناس رسمي استاندارد 

 نام و نام خانوادگي مدیرعامل / مدیرمركز آموزشي :

 مهر و امضاء

  .ني مركز در نظر گرفته مي شود بر اساس شروع فعاليت قانوسوابق مركز آموزشي  ياد آوري:

 

 

 

 

 

  عنوان : اطلاعات مرکز آموزشی
 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 5از 5صفحه             ف/217/143-1شماره مدرك: 
 

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:          3شماره تجديد نظر: 

 وامکانات مركز آموزشي  فضا -ث

 ...............................مساحت فضاي آزمایشگاهي و یا كارگاهي :   ...............مساحت فضاي آموزشي :  ..................مساحت كل : 

 .............مساحت فضاي رفاهي : .............. مساحت فضاي اداري : 

 امکانات آموزشي 

 آزمایشگاه و یا كارگاه       سالن كنفرانس دسترسي فراگيران به اینترنت    تعداد كلاس :      كلاس درس........ 

 جلد...........كتابخانه :  كتاب موجود در تعداد عناوین  كتابخانه 

وایت برد ، ميز و صندلي براي هركلاس آموزشي ) داشتن یك  فهرست وسايل و تجهیزات آموزشي و كمک آموزشي :

 الزامي است و به عنوان وسایل كمك آموزشي لحاظ نمي گردد (

 تعداد نوع وسیله رديف تعداد نوع وسیله رديف

  وایت برد هوشمند 5  رایانه 1

 6  رایانه همراه ) لپ تاپ (  2
صورت  اقلام آزمایشگاهي و یا كارگاهي )به

  ليست پيوست شود (
 

 ساير : 7  ویدئو پرژكتور 3
 8  تلویزیون 4

 امکانات اداري 

     سيستم بایگاني مكانيزه سيستم بایگاني دستي      

 امکانات رفاهي 

        نمازخانه    بوفه             اقامتگاه     :سایر....................................... 

 و استانداردهاي مرتبط با زمینه فعالیت  استقرار سیستم هاي مديريتي -ج

 وجود روش هاي اجرایي و دستورالعمل هاي آموزشي 

 ISO10015         ISO9001             
 : سایر استانداردهاي مرتبط با زمينه فعاليت مركز .......................................................................................... 

 صحت مندرجات این صفحه مورد تأیيداست .
  :   نام ونام خانوادگي كارشناس رسمي استاندارد 

                            

 نام و نام خانوادگي مدیرعامل / مدیرمركز آموزشي :

 مهر و امضاء

 

 

 

 

 

 

  اطلاعات مرکز آموزشی عنوان :
 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 2پيوست  شماره 
 

 "چک لیست مدارك  "

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 1از 1صفحه             ف/217/143-2شماره مدرك: 
 

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:           3شماره تجديد نظر: 

 

 
 ..................شماره ثبت   ......................................................متقاضي نام مركز آموزشي

 داتعناوين مدارك و مستن

ارائه 
 شده
مركز 

 آموزشي

بررسي 

شده اداره 

 كل

 توضیحات

 مدارك براي صدور تأيیديه  -الف

    تكميل و ارائه فرم اطلاعات مركز آموزشي  1
    يآموزشمركزتكميل فرم درخواست كتبي با امضاي مدیرعامل/ مدیر 2
    اشاره شده باشد تصویر اساسنامه رسمي شركت كه در آن به اجراي برنامه هاي آموزشي  3
    تصویر آگهي ثبت شركت درروزنامه رسمي با آخرین تغييرات و یا مجوزه هاي قانوني مربوط 4
    يآموزشمركزتصویر آخرین مدرک تحصيلي مدیرعامل / مدیر 5

6 
 تصویر مستندات مكتوب در زمينه سوابق مدیریتي و آموزشي)سوابق تدریس و طي

 يآموزشمركزامل/ مدیردوره هاي آموزشي ( مدیرع
  

 

7 
، آخرین مدرک تحصيلي و ليست بيمه براي كادر تمام  از سوي مراكز فراگير تصویرتأیيدیه تدریس

 وقت
  

 

8 
، آخرین مدرک تحصيلي و ارائه قرارداد معتبر براي كادر از سوي مراكز فراگير  تصویر تأیيدیه تدریس 

 پاره وقت
  

 

 4صيلي كارشناسي ارشد براي مدرسان الزامي است ، در صورت داشتن مدرک تحصيلي كارشناسي ،  با ارائه سوابق تدریس به مدت داشتن حداقل مدرک تح -یادآوري
 ساعت در سال در خارج از مركز آموزشي متقاضي ، با تایيد كميته استاني قابل پذیرش خواهد بود ( .  100سال ) حداقل 

    د )حقيقي( ، قرارداد معتبر و یا ليست بيمه تصویرپروانه كارشناس رسمي استاندار 9

    تصویر مستندات مرتبط با سوابق فعاليت آموزشي مركز آموزشي از تاریخ شروع فعاليت قانوني شركت 10

    تصویرسندمالكيت یا اجاره نامه رسمي در خصوص تأمين فضاي آموزشي و اداري مناسب 11
 الزامي است .  دوكلاس مجهز به تجهيزات كمك آموزشي /آموزشيمتر فضاي  50داشتن حداقل  -1یادآوري
 براي هركلاس داشتن وایت برد ، رایانه و تلویزیون و ویدئو پرژكتور الزاميست .  -2یادآوري 
  فضاي آموزشي باشد . %20فضاي اداري ، رفاهي و خدماتي باید حداقل  -3یادآوري 

 .,ISO9001, ISO 10015, ISO/IEC17025.یتي) گواهينامه استقرارسيستمهاي مددیر تصویر 12
 ( ) در صورت وجود (

   

    ارائه فهرست روش هاي اجرایي و دستورالعمل هاي آموزشي  13

ارائه مستندات مرتبط با مراجع ، منابع و سرفصل هاي محتوایي دوره هاي آموزشي و همچنين تقدویم  14
 آموزشي 

   

 افزايش زمینه فعالیتمدارك براي تمديد تأيیديه /  -ب

    تكميل و ارائه فرم اطلاعات مركز آموزشي دوماه قبل از اتمام اعتبار تأیيدیه  1

    يآموزشمركزتكميل فرم درخواست كتبي با امضاي مدیرعامل / مدیر 2
    تكميل و ارائه فرم گزارش سالانه مراكز آموزشي به اداره كل  3

مندرج در بند الف )مدارک براي صدوره  14الي  3رج در بندهاي ارائه كليه مستندات جدید مند 4
 تأیيدیه ( 

   

    ارائه اصل تأیيدیه قبلي مركز آموزشي به اداره كل  5
 توضيحات : 

 
 صحت مندرجات این صفحه مورد تأیيداست .

 استاندارد: رسمي نام ونام خانوادگي كارشناس

 ز آموزشي :مركعامل / مدیر نام و نام خانوادگي مدیر

 مهر و امضاء

 .  كليه مدارک مندرج در فهرست بالا توسط اینجانب .......................... ملاحظه و بررسي شد. صحت مدارک را تأیيد مي نمایم

 ...... تاریخ ...................... امضاءنام و نام خانوادگي كارشناس اداره كل : ...................................... پست سازماني : ....................

 

 

 چک ليست مدارک عنوان : 

 

 

 
 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 

 

 

 

 3پيوست  شماره 
 

 "درخواست  "



 1از 1صفحه             ف/217/143-3شماره مدرك: 

 
 

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:           3شماره تجديد نظر: 

 

 

 

 

 ................به : اداره كل استاندارد استان 

 ..................................................... از : مركز آموزشي

 

 باسلام و احترام ، 

.................  موزش به شمارهداراي اساسنامه/مجوز تأسيس/مجوز آ .................................................بدینوسيله مركز آموزشي  

با توجه به سوابق ، ظرفيت ها و امكانات آموزشي موجود ، تقاضاي اخذ تأیيدیه مراكز آموزشي همكار/ تمدید تأیيدیه / 

 افزایش زمينه فعاليت به منظور اجراي دوره هاي مورد نظر سازمان ملي استاندارد در گستره كشوري را دارد .

دستورفرمایيد كه مطابق ضوابط جاري آن سازمان در زمينه تأیيد مراكز آموزشدي همكدار اقددام لذا خواهشمند است 

 لازم معمول گردد . 

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

 مركز آموزشيمدیرعامل/ مدیر            

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 درخواست کتبیعنوان : 
 

 يرانسازمان ملي استاندارد ا



 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 4پيوست  شماره 
 

 

"زات جدول امتیا "



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 3از  1صفحه                  ف/217/143-4شماره مدرك: 

 
 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:                  3شماره تجديد نظر: 

 

 نام مسئول پیگیري : نام مدير: نام مركز آموزشي متقاضي :

 تاريخ ثبت : شماره ثبت :

 رشته تخصصي : زمان اتمام اعتبار: ه پروانه :شمار نام كارشناس استاندارد :

 زمینه مورد درخواست : 

 

 زمینه تأيیديه قبلي : 

 

  امتیاز مکتسبه قبلي :
 

 مستندات لازم شاخص رديف
 نتايج ارزيابي

 امتیاز آورحداقل / عوامل امتیاز
حداكثر 

 امتیاز
امتیاز 

 تعداد/سال ندارد دارد مکتسبه

 مديريت 1

ه تصویر آخرین مدرک ارائ
 تحصيلي 

ریزي درسي، ریزي آموزشي، برنامهبرنامه رشته هاي تحصيلي : مدیریت آموزشي ،    
تحقيقات آموزشي ، تكنولوژي  آموزش بزرگسالان، ریزي آموزشي،مدیریت و برنامه

 هاي مدیریتآموزشي، روانشناسي تربيتي ، كليه گرایش
50 

50 

 

 30 مركز آموزشي  فعاليتتبط با زمينه هاي تحصيلي مررشته   

 20 سایر رشته هاي تحصيلي

 سطح مدرک تحصيلي
 20 كارشناسي

50 

 

 30 كارشناسي ارشد
 50 بالاتر دكتري و

ارائه مستندات مكتوب مرتبط با 
و  هاي مدیریتيفعاليت سوابق

 آموزشي

  25 5 در زمينه آموزش یریتيبه ازاء هرسال سابقه مد   

  25 5 به ازاء هرسال سابقه آموزشي ) تدریس (   

  20 2 ساعت دوره آموزشي گذرانده مرتبط 10به ازاء هر    

 

 

 

 عنوان : جدول امتيازات
 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 3از  2صفحه                  ف/217/143-4شماره مدرك: 

 
 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:                  3شماره تجديد نظر: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مستندات لازم شاخص رديف
 نتايج ارزيابي

 امتیاز آورحداقل / عوامل امتیاز
حداكثر 

 امتیاز
امتیاز 

 تعداد/سال ندارد دارد مکتسبه

2 
 مدرسان 

 )كادر آموزشي(

ارائه تصویرقرارداد و ليست بيمه 

 كادرتمام وقت
   

 25 كارشناس به ازاء هر نفر 

300 

 

 30 كارشناس ارشد به ازاء هر نفر 

 40 به ازاء هر نفر دكترا و بالاتر 

 ارائه تصویرقرارداد كادر آموزشي 

 پاره وقت 

 10  كارشناسبه ازاء هر نفر    

 15 كارشناس ارشد به ازاء هر نفر 

 20 به ازاء هر نفر دكترا و بالاتر 

 سوابق آموزشي سوابق آموزش 3
   

 100 10 مركز به ازاء هرسال سابقه آموزشي از تاریخ شروع فعاليت قانوني 
 

4 
 فیزيکي فضاي 

و  كارگاهي ،آزمايشگاهي ) 

  ( سالن كنفرانس

 صویرسند مالكيتت       

 تصویر اجاره نامه        

   

 سالن كنفرانس /كارگاه / آزمایشگاهبه ازاء هر مترمربع 

4 
150 

 

*2 

  الزامي است .  يكمک آموزش زاتیشامل حداقل دوكلاس مجهز به تجه يآموزش يمترمربع فضا 50داشتن حداقل  -1يادآوري

 باشد . يآموزش يفضا %20حداقل  ديبا يتو خدما ي، رفاه يادار يفضا -2يادآوري

 (.  ) درغيراینصورت فضاي كلاسي محسوب و امتيازي به آن تعلق نمي گيردمتر مربع باشد  50جهت برخورداري از امتیاز مربوط به سالن كنفرانس ، متراژ سالن بايد حداقل  -3يادآوري 

            پرژكتور الزامي است . ویدئو و تلویزیون و رایانه و وایت برد ، براي هر كلاس ، -3يادآوري

 ستاره دار مربوط به مراكزي است كه فضاي استيجاري ثابت ) قرارداد ( استفاده مي كنند . ردمو -4يادآوري

 .ستاره دار لحاظ مي گردد  وردمانجمن ها یا تشكل هایي كه از امكانات آموزشي و اداري ادارات كل استفاده مي نمایند ، صرفاً امتيازات  دررابطه با -5يادآوري

 

 

                          عنوان : جدول امتيازات
 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 3از  3صفحه                  ف/217/143-4شماره مدرك: 

 
 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:                  3شماره تجديد نظر: 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 مستندات لازم شاخص رديف
 نتايج ارزيابي 

 امتیاز آورحداقل / عوامل امتیاز
حداكثر 

 امتیاز
امتیاز 

 تعداد/سال ندارد دارد مکتسبه

5 

 
وسايل و تجهیزات آموزشي 

 و كمک آموزشي

 فهرست تجهيزات
وجود تجهيزات پيشرفته كمك آموزشي نظير ویدئو كنفرانس و وایت برد    

 و ... هوشمند
5 50 

 

 50 50 ) مجازي ( وجود زیرساخت آموزش الكترونيكي    ارائه مجوزهاي قانوني مربوطه

 - نگهداري سوابقسیستم  6
 15 سيستم غير الكترونيكي   

30  
 30 سيستم الكترونيكي

7 
ي اجرايي روش ها

 ودستورالعمل هاي آموزشي

 فهرست روش هاي اجرایي و 

 دستورالعمل هاي آموزشي

   
  50 5 به ازاء وجود هر روش اجرایي و دستورالعمل آموزشي

8 

گواهینامه در تأيیديه / اخذ 

زمینه استقرار سیستم هاي 

مديريتي و استانداردهاي 

 مرتبط

 تصویر گواهينامه معتبر
     گواهينامهتأیيدیه / ه ارائبه ازاء ISO10015 50 

100 

 

    25 به ازاء ارائه هر گواهي سيستم هاي مدیریتي مرتبط 

  1000                        مجموع امتیازات

 ................................................................................................................................................................................................................................................................................زمینه فعالیت مورد تأيید : 

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

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

    .................................. امتیاز مکتسبه : 
 

 امضاء     مديركل استاندارد  استان      امضاء       عنوان و سمت كارشناس بررسي كننده  اداره كل :
                                            

 

 

 

 عنوان : جدول امتيازات
 

 سازمان ملي استاندارد ايران

 حذف مي شود. 7را دارا بود بند  8يادآوري: اگر شرط بند 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 5پيوست  شماره 
 

 " و تعهدنامه تأيیديه "

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 2از  1صفحه             ف/217/143-5شماره مدرك: 
 

 
 

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:           3شماره تجديد نظر: 

 

 

 

 

 جمهوري اسلامي ايران

سازمان ملي استاندارد 
 

 

 

 

 

 

 كز آموزشي همكاراتأیيدیه مر

 

ر /217/143همكار بده شدماره مددرک  يمراكز آموزش هیدیيو ابطال تأ قي، تعل دیصدور، تمد یيبه استناد روش اجرا

جهت ارائه خدمات ....................... به شماره ثبت   .......................................................... يز آموزشمرك 13مصوب ..../....../.....

................................... ................................................................................................... آموزشي موردنظر سازمان در زمينه هداي

 براي مدت سه سال مورد تایيد مي باشد . ................با كسب رتبه  

 

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

 مدیركل استاندارد استان                                                                                                     

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 عنوان : تأیيدیه و تعهدنامه
 

 شماره : 

 :هیتاريخ صدور اول

 : ديتمد خيتار



 2از  2صفحه             ف/217/143-5شماره مدرك: 
 

 
 

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:           3شماره تجديد نظر: 

 

 
 

 تعهدنامه مديران مراكز آموزشي همکارمورد تأيید سازمان ملي استاندارد ايران

 .........................................................مدیر عامل/مددیرمركز آموزشدي ........ ...........................كدملي  ...................... فرزند................................. اینجانب 

 متعهد مي شوم : ................................... مورخ  ..........................................ضمن دریافت اصل تأیيدیه مراكز آموزشي همكار به شماره 

 مقررات و آئين نامه هاي ذیربط سازمان ملي استاندارد ایران پایبند باشم .به قوانين ،  -1

 هرگونه تغيير در اساسنامه یا اسناد قانوني و اعضاي هيأت مدیره مركز آموزشي را به اداره كل استاندارد استان اعلام نمایم. -2

 استان اعلام نمایم. تغيير محل فعاليت و یا شماره تماس مركز آموزشي را  به اداره كل استاندارد -3

از تأیيدیه فوق الذكر صرفاً در زمينه هاي فعاليت تعيين شده در تأیيدیه و مطابق با ضوابط سازمان ملي استاندارد ایران بهره گيدري  -4

 نمایم .

هداي  چنانچه این مركز آموزشي دوره هاي آموزشي خود را در استان هاي مختلف برگدزار نمایدد ، بایدد اطلاعدات مربدوط بده دوره -5

 آموزشي شامل زمان ، مدرس و متقاضي دوره را به اطلاع اداره كل استاندارد استان محل برگزاري دوره آموزشي نيز برساند . 

فرمت گواهينامه هاي آموزشي صادره در حوزه فعاليت مندرج در این تأیيدیه و در راستاي همكاري با سازمان ملي استاندارد ایدران  -6

شده از سوي سازمان و امضاء آن توسط مددیرعامل/ مددیر مركدز آموزشدي انجدام پدذیرد . اسدتفاده از لگدو مطابق با ضوابط تعيين 

 استاندارد در تبليغات و گواهينامه هاي آموزشي شركت ممنوع مي باشد .  

تگویي پایبندد در انعكاس فعاليت ها و توانمندي هاي مركز آموزشي ضمن رعایت قوانين و مقررات مربوط ، به اصل صدداقت و راسد -7

 مي باشم .

 از واگذاري این تأیيدیه به اشخاص حقيقي یا حقوقي دیگر خودداري خواهم كرد. -8

 هيچگونه گواهينامه اي بدون شركت فراگيران در دوره هاي آموزشي و آزمون هاي مربوطه صادر نمي گردد. -9

ان ملي اسدتاندارد ایدران و مددارک ضدميمه آن بده مدارک و مستندات ارسالي به سازمو چنانچه خلاف هر یك از موارد فوق الذكر  -10

اثبات برسد و یا موارد تخطي ذكر شده در روش اجرایي صدور ، تمدید ، تعليق و ابطال تأیيدیه مراكدز آموزشدي همكدار بده شدماره 

ي نسدبت بده ر محرز شود ، علاوه بر شمول مجازات هاي مرتبط به ارائه مدارک غيرواقعي ، حق هرگونده اعتراضد/217/143مدرک 

تعليق و ابطال تأیيدیه صادرشده و اعمال محروميت هاي بعدي از سوي سازمان ملي اسدتاندارد ایدران و دیگدر مراجدع ذیصدلا  در 

 خصوص مركز آموزشي را از خود و مركز ، سلب مي نمایم .

 امضاء مي نمایم .موارد مذكور و مندرجات این برگه كاملاً مطالعه و با اشراف و آگاهي كامل آن را تأیيد و 

 

  ............................................... نام و نام خانوادگي مديرعامل/ مديرمركز آموزشي : 

  ............................... مهروامضاء :   ................................. تاريخ :

 

 

 عنوان : تأیيدیه و تعهدنامه
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 6پيوست  شماره 
 

 "ها  جدول كدگذاري استان "
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 1از  1صفحه             ف/217/143-6شماره مدرك: 
 

 
 

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:          3شماره تجديد نظر: 

 

 

 

 شماره تخصیص يافته نام استان رديف شماره تخصیص يافته نام استان رديف

 76 قزوین 17 60 رقيآذربایجان ش 1

 77 قم 18 61 آذربایجان غربي 2

 78 كردستان 19 62 اردبيل 3

 79 كرمان 20 63 اصفهان 4

 80 كرمانشاه 21 64 ایلام 5

 81 كهگيلویه و بویراحمد 22 65 بوشهر 6

 82 گلستان 23 66 تهران 7

 83 گيلان 24 67 چهارمحال و بختياري 8

 84 لرستان 25 68 خراسان جنوبي 9

 85 مازندران 26 69 خراسان رضوي 10

 86 مركزي 27 70 خراسان شمالي 11

 87 هرمزگان 28 71 خوزستان 12

 88 همدان 29 72 زنجان 13

 89 یزد 30 73 سمنان 14

 90 البرز 31 74 سيستان و بلوچستان 15

    75 فارس 16

 

 

 

 

 

 

 

 

 ) کدهای پروانه کاربرد علامت استاندارد ( عنوان : جدول کدگذاری استانها
 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 

 

 

 

 

 8پيوست  شماره 
 

 " چک لیست ارزيابي "



 4از  1 صفحه                  ف/217/143-8شماره مدرك: 

 
 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:                  3شماره تجديد نظر: 

 

 غییردر زمینه فعالیتت      ديدمت تي    ارزيابي نظار  ارزيابي اولیه         نوع ارزيابي :  

  : مدیرمرکز آموزشی /نام مدیرعامل نام مرکز آموزشی : 

 

 : سال شروع همکاری مرکز آموزشی با سازمان براساس تأییدیه اولیه   سال شروع فعالیت آموزشی مرکز آموزشی :

 

 بررسي مستندات و مدارك مركز آموزشي متقاضي  -1

 خیر بله شرح  يابيمحور ارز رديف 
 تعداد/

 سال
 ملاحظات

 اساسنامه و مدارک ثبتي 1
 در دسترس و قابل رویت  مركزآموزشيآیا اساسنامه ، آگهي تأسيس و تمامي مدارک ثبتي و تغييرات 

 مي باشد؟
  -  

مدارک مربوط به مدیر  2
 عامل/مدیر آموزش  

 ش در دسترس وقابل رویت است ؟سوابق آموزشي مدیر عامل/مدیرآموز -آخرین مدرک تحصيلي 
 

 - 
 

 مدرسان 3
 تمام وقت

   - 

 -    حداقل مربوط به سه ماهه اخير

     پاره وقت

 آیا رزومه مدرسين و سوابق آموزشي آنها قابل رویت مي باشد؟ بانك اطلاعاتي مدرسين 4
 

  
براساس مستندات موجود و به روز شركت 

 بررسي گردد .

 

 

 سازمان ملي استاندارد ايران

  چک ليست ارزیابیعنوان : 
 



 4از  2 صفحه               ف/217/143-8شماره مدرك: 

 
 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:                  3شماره تجديد نظر: 

 

 خیر بله شرح  محورارزيابي يفرد
 تعداد/

 سال
 ملاحظات

 تقویم و سرفصل آموزشي 5

 -   ؟  آیا تقویم آموزشي موجود مي باشد
 -   ؟و مطابق با آن عمل شده است تدوین شده استآیا سرفصل دوره هاي آموزشي  

 -   به تأیيد اداره كل رسيده است ؟ آیا سرفصل دوره هاي آموزشي

 
6 
 

 ابق آموزشي مركز سو

جدید و مربوط به  بایدتذكر : تمامي سوابق  -   آیا مستندات مربوط به فرآیند آموزش) نيازسنجي ، برنامه ریزي و ... ( وجود دارد ؟
 -   قابل رویت مي باشد ؟دردسترس و  شركت تنظيم شده و آموزشيآیا قراردادهاي  سه ماهه اخير باشد .

 -   ري دوره هاي آموزشي تنظيم و قابل رویت مي باشد؟آیا گزارشات برگزا
 -   آیا نتایج ارزیابي دوره هاي آموزشي موجود مي باشد ؟

 -   مطابقت دارد؟ مركزتأیيدیه آموزشي با زمينه هاي مندرج در مركزآیا عناوین آموزشي برگزارشده از سوي 

    مطابقت دارد ؟مركز آموزشي  يآموزشآیا عناوین آموزشي برگزارشده با تقویم 
 -   مطابقت دارد ؟ در این روش اجرایيآیا گواهينامه هاي آموزشي با ضوابط تعيين شده 

7 
 روش هاي اجرایي و 

 آموزشي دستورالعمل هاي 
  -   شده است ؟ دوینآموزشي ت دستورالعمل هايو آیاروش هاي اجرایي 

 -   ؟و روش هاي اجرایي آموزش انجام مي پذیرد  عمل هادستورال ابقآیا فرآیند آموزش مط

8 
ي و سيستمهاي مدیریتاستقرار 

استانداردهاي مرتبط با آموزش و 

 سایر سيستم هاي مدیریتي

  -   آیا نظامنامه و روشهاي اجرایي مرتبط تنظيم شده است ؟

    جود مي باشد ؟گواهينامه هاي معتبر در زمينه سيستم هاي آموزشي موتأیيدیه / آیا 

 -   موجود مي باشد ؟ مدیریتي گواهينامه هاي معتبر در زمينه سایر سيستم هايتأیيدیه / آیا 

 ارتباط موثر با اداره كل 9
  -   آیا فردي به عنوان رابط جهت همكاري با اداره كل تعيين شده است ؟

 -   آیا رابط تعيين شده همكاري فعال با اداره كل دارد ؟

    آیا قرارداد و پروانه كارشناس رسمي استاندارد معرفي شده در سالجاري معتبر و موجود مي باشد؟  كارشناس رسمي استاندارد 10

 نام و نام خانوادگي كارشناس :

 شماره پروانه : 

 تاریخ اتمام اعتبارپروانه :

 

  چک ليست ارزیابیعنوان : 
 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 4از  3 صفحه               ف/217/143-8ره مدرك: شما

 
 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:                  3شماره تجديد نظر: 

 
 

 

 

 
 بررسي شرايط فیزيکي مركزآموزشي متقاضي -2

 ملاحظات تعداد/متراژ خير بله شاخص محور ارزیابي ردیف

 فضا 1

     قت دارد؟مطاب مستندات ارائه شدهآیا فضاي آموزشي با 

 فضاي آموزشي : 

فضاي آزمایشگاهي و كارگاهي 

 ترمربعم................

 فضاي اداري : 

 فضاي رفاهي : 

    مطابقت دارد؟ مستندات ارائه شده با و سالن كنفرانس كارگاهي ،آیا فضاي آزمایشگاهي 

    مطابقت دارد؟ مستندات ارائه شدهفضاي اداري با  آیا

    مي باشد؟ ركز داراي شعبه در سایر استانها )براساس مستندات(م آیا

 كلاس ها 2

     آیا كلاس از نور كافي برخوردار است؟

درصورتي كه كلاس مركز ویژگي هاي این 

ردیف را جوابگو نباشد ، مركز مذكور فاقد 

 كلاس محسوب مي شود . 

    مي باشد؟ فراگير 15آیا كلاس داراي گنجایش كافي براي حداقل 

    آیا كلاس از تجهيزات تهویه مطبوع ،گرمایش و سرمایش مناسب برخوردار است؟

    مناسب مي باشد؟ مناسب،وایت بردو...( تجهيزات كلاس )صندلي آیا

 سيستم بایگاني 3
     آیا سيستم بایگاني مركز مكانيزه مي باشد؟

    سيستم بایگاني مركزدستي مي باشد؟ آیا

 امكانات رفاهي 4

     آیا مركز مجهز به نمازخانه مي باشد؟

    آیا مركز مجهزبه  بوفه مي باشد؟

    آیا مركز مجهز به اقامتگاه مي باشد؟

    آیا مركز داراي امكانات دیگري است؟

 

 سازمان ملي استاندارد ايران

 چک ليست ارزیابیعنوان : 
 



 4از   4 صفحه                  ف/217/143-8شماره مدرك: 

 
 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:                 3شماره تجديد نظر: 

 

 خیر بله شرح محور ارزيابي رديف 
 تعداد/
 متراژ

 ملاحظات

 امكانات علمي و فناوري 5

     وجود دارد ؟ تجهيزاتآیا امكان دسترسي فراگيران به 

    ه مناسب كه مورد استفاده براي فراگيران باشد ، برخوردار مي باشد ؟آیا مركز از كتابخان

    مي باشد ؟آزمایشگاه آیا مركز مجهز به 

    آیا مركز مجهز به كارگاه آموزشي مي باشد ؟

    مجهز به سالن كنفرانس مي باشد ؟آیا مركز 

 تجهيزات كمك آموزشي 6
     ك آموزشي نظير ویدئو كنفرانس و وایت برد هوشمند مي باشد ؟آیا مركز مجهز به تجهيزات كم

    آیا مركز داراي زیرساخت هاي ارائه آموزش هاي مجازي مي باشد ؟

 

 اعضاي تیم ارزيابي : 

   :                                            امضاء       سمت :      :نام و نام خانوادگي 

 

 

 

 

 

 

 سازمان ملي استاندارد ايران

 ارزیابی چک ليست عنوان : 
 



 

 

 

 

 9پيوست  شماره 
 

 "گزارش سالانه مراكز آموزشي  "



 1از  1 صفحه            ف/217/143-9شماره مدرك: 

 فرم

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:            3شماره تجديد نظر: 

 نام مركز آموزشي :

 :                                        تاريخ شروع اعتبار :                              تاريخ اتمام اعتبار :  يزشآمومركز يیديهتاشماره 

ف
ردي

 

 عنوان دوره / سمینار آموزشي
 مدت دوره

 )ساعت(

تاريخ 

 برگزاري
 محل برگزاري فراگیران

نوع دوره براساس 

 متقاضي آموزش
 نام مدرس

سازمان 

 ندارداستا
 ساير

         

         

         

         

         

         

         

         

         

 صحت مندرجات مورد تأيید مي باشد

 استاندارد رسمي نام و امضا كارشناس
 

 و مهر شركت مديرمركزآموزشي/نام و امضاء مديرعامل

 
 

 سازمان ملي استاندارد ايران

 عنوان : گزارش سالانه مراکز آموزشی 
 



 

 

 

 

 10پيوست  شماره 
 

 " چك ليست ارزیابي مراكز آموزشي توسط كارشناس رسمي استاندارد "
 



 1از  1 صفحه            ف/217/143-10شماره مدرك: 

  فرم

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:           3شماره تجديد نظر: 

 

 

 

 ملاحظات خیر بلي سوال

    ناسایي و تعریف شده اند ؟ش برنامه هاي آموزشي مصوبآیا عناوین آموزش ها متناسب با  -1

 آیا اهداف كلي و رفتاري هریك از آموزش ها تعریف شده اند ؟ -2
   

    آیا شرایط پيش نياز براي شركت در آموزش ها پيش بيني وتعریف شده است ؟ -3

 آموزشي بوده و مستند شده اند؟ برنامه هايآیا سر فصل هاي آموزشي دوره ها متناسب با  -4
   

وزشي و كمك آموزشي مورد نياز براي تحقق اهداف یادگيري در برنامه هاي آیا وسایل آم -5

 آموزشي پيش بيني و تعریف شده اند ؟

   

متناسب با اهداف و سرفصل هاي آموزشي )حضوري/غيرحضوري(آیا روش ارایه آموزش -6

 آموزش ها طراحي شده اند ؟

   

 آموزش ها طراحي شده اند؟آیا آزمون سنجش ميزان تحقق اهداف یادگيري براي هریك از  -7
   

    آیا منابع انساني متناسب با وظایف واحد آموزش به كار گرفته و توسعه داده مي شوند ؟ -8

    ؟ انجام مي پذیردآیا فرآیند نظارت و ارزشيابي آموزش تعریف و  -9

 صحت مندرجات مورد تأيید مي باشد

 استاندارد رسمي كارشناس ءنام و امضا
 

 مركزو مهر  مدير/يرعاملنام و امضاء مد

 
 

 چک ليست ارزیابی مراکز آموزشی توسط کارشناس رسمی استانداردعنوان : 
 

 سازمان ملي استاندارد ايران



 

 

 

 11پيوست  شماره 
 

 " توسط اداره كل مراكز آموزشيصورتجلسه ارزيابي  "
 



 1از  1 صفحه            ف/217/143-11شماره مدرك: 

 فرم

 21/7/1399تاريخ تجديد نظر:            3شماره تجديد نظر: 

 

 توسط اداره کل مراکز آموزشی ارزیابیعنوان : فرم صورتجلسه 

 
 

 .................................................................. در تاریخ ........................... بازدید به عمل آمد .از مركز آموزشي  ...........      

 :  ارزیابينتيجه        

 □دید  نواقص مشاهده نگر                                                                  □نواقص مشاهده گردید       

 شر  نواقص :      

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

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

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

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

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

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

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

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

 

 نام و نام خانوادگي       نام و نام خانوادگي       نام و نام خانوادگي 

 مركز آموزشي عامل/مدیرمدیر                 كارشناس رسمي استاندارد                            ارزیاب اداره كل   

 امضا و تاریخ       امضا و تاریخ        امضا و تاریخ

 

 توضیحات : 

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

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

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

 

 

 


