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گواهي و تعهد متقاضي
اينجانب .........................................................................  امضاء كننده ذيل در كمال سلامت جسمی و روحی و با دقت و صراحت به سؤالات پرسشنامه پاسخ صحيح و كامل داده‌ام و شركت جهان نوین آریا مجاز است هرگونه تحقيقي كه لازم بداند درباره اينجانب به‌عمل آورد. ضمناً متعهد مي‌شوم در صورت كذب هرگونه اطلاعات مندرج، برابر آيين‌نامه‌ها و مقررات داخلي شركت با من رفتار نمايد./ 
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