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           البرنامج الجامعي 
لتأهيل الكوادر الطلابية للعمل بجودة التعليم
       الموسم الأول 2018/2019


إستمارة تسجيل
 Registration Form 
	البيانات الشخصية:-

	-
	الإسم رباعي 
	:
	

	
	الرقم القومي
	
	

	-
	الكلية
	:
	

	-
	الشعبة / القسم
	:
	

	-
	الفرقة الدراسية
	:
	

	-
	تقدير أخر عام دراسي
	:
	

	بيانات الإتصال:-

	-
	العنوان بالتفصيل
	:
	

	-
	التليفون
	:
	

	-
	الإيميل
	:
	

	درجة إجادة الحاسب الآلي:-

	#
	حزمة برامج الأوفيس: (يشير الطالب أمام البرامج التي يجيد إستخدامها بالعلامة √)

	word
	
	Power point
	
	Excel
	
	Access
	

	#
	برامج اخرى: (يشير الطالب إلى البرامج الأخرى المتخصصة التي يجيد إستخدامها)

	(1)  

	درجة إجادة اللغات الأجنبية:-

	#
	اللغة الإنجليزية: (يشير الطالب إلى درجة إجادته اللغة الإنجليزية بالعلامة √)

	
	ممتاز
	جيد جداً
	جيد
	مقبول
	ضعيف
	لغات أخرى: (يسجل الطالب اللغات الاخرى التي يتقنها بخلاف اللغة الإنجليزية)

	قراءة
	
	
	
	
	
	(1)
	

	كتابة
	
	
	
	
	
	(2)
	

	تحدث
	
	
	
	
	
	(3)
	

	دورات تدريبية حصل عليها الطالب: (خلال سنوات الجامعة)

	#
	إسم البرنامج التدريبي
	مكان الإنعقاد
	تاريخ الإنعقاد

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	سابقة مشاركات الطالب في الانشطة الجامعية:

	

	رغبات الطالب في الإنضمام إلى لجان العمل الطلابي بالمركز:

(يختار الطالب ثلاثة رغبات من ضمن اللجان الموضحة حسب رغباته) 

	الرغبة الأولى
	
	الرغبة الثانية
	
	الرغبة الثالثة
	

	(1) لجنة إعداد وإدارة قواعد البيانات
(2) لجنة إستطلاعات الرأي  
(3) لجنة التوعية والتدريب
(4) لجنة النشر الصحفي والإعلام
(5) لجنة الإدارة الإليكترونية
(6) لجنة التوثيق والأرشفة
(7) لجنة الدعم الفني والتاهيل للإعتماد
(8) لجنة الترجمة الفورية
(9) لجنة ريادة الأعمال والتأهيل لسوق العمل
(10) لجنة دعم التميز الإداري 
(11) لجنة إدارة الإجتماعات وتنظيم المؤتمرات 
(12) لجنة التواصل مع العملاء/ المستفيدين   


إقرار:

أقر أنا الطالب/ الطالبة  …………….………………. 
بأن البيانات الواردة بهذه الإستمارة صحيحة، ومستعد لتقديم ما يثبت صحتها عند الطلب، وأتحمل المسئولية كاملة في حال ثبوت غير ذلك.
التوقيع:

إقرار إلتزام عضو البرنامج الجامعي

لتأهيل الكوادر الطلابية للعمل بجودة التعليم  العمل الطلابي 
أقر انا الطالب/ الطالبة   ………………………………..
     بالفرقة/  ……………… بكلية /…………...……… 
أنه في حال قبولي بالبرنامج أن ألتزم بكافة التعليمات الخاصة بالعمل في مركز إدارة الجودة، وأن أحافظ على سرية المعلومات الخاصة بالمركز ومنع تداولها وعدم تصوير أي مستندات أو وثائق إلا بإذن مسبق من إدارة المركز، وأن حافظ على حسن السير والسلوك والسمعة الطيبة، والمحافظة على أموال وممتلكات المركز، كما ألتزم بالمحافظة على حسن المظهر وأن أظهر بمظهر لائق يتفق وطبيعة العمل الذي أقدمه للمركز، وأن أكون قدوة حسنة لغيري من الطلاب، وان أحافظ على العلاقة الطيبة بيني وبين جميع أعضاء المركز من أعضاء هيئة التدريس والإداريين وزملائي الطلاب. وأن أكون مسئول مسئولية كاملة عن إدارة وقتي بطريقة تسمح بالتوفيق بين دراستي ومتطلبات العمل بالمركز.
وفي حالة مخالفتي للتعليمات والإلتزامات التي تنص عليها لائحة العمل الطلابي بالمركز يكون للمركز الحق بإعفائي من العمل بالمركز مع تطبيق لائحة الجزاءات التي تراها إدارة المركز مناسبة.  
توقيع الطالب/ الطالبة
أقر انا السيد/    ………………………………..
     ولي أمر الطالب/ الطالبة ………………………….
بأنني موافق على إنضمام نجلي/ نجلتي للبرنامج الجامعي لتاهل الكوادر الطلابية للعمل بجودة التعليم (2018-2019)، وانني مسئول مسئولية كاملة عن إلتزامه بالتعليمات السابقة
توقيع ولي أمر الطالب/ الطالبة


