
 
 

 باسمه تعالی

 ......................تاریخ: .................                                                                                                                                                                      

 ..................... .......شماره: ..........                                                                                                                                                                                          

  ارزشیابی عضو هیات علمی برای ..................... دانشکده ریاستنظرخواهی از 

این  برگنه را    ید  هتهد   حدداثرر  عضو هیات علمی با مشخصات زیر، ظرف مدت ......خواهشمند است در ارتباط با................همکار گرامی جناب آقای/سرکار خانم ....... 

       .رمائیدعودت ف دفهر نظارت و ارزیابی دانشگاهو به  ادهه، در پاکت محرمانه قرار دنمودتکمیل 

 

 تشکر و آرزوی توفیقبا                                                                                                                                                    

 مدیر ثل دفهر نظارت و ارزیابی دانشگاه                                                                                                                                                     

 

 دانشکده/پژوهشکده:                                                                              م خانوادگی عضو هیات علمی:  نام و نا

 گروه آموزشی/پژوهشی:                                                                                                                             

 ضعیف مهوسط خوب عالی شاخص ارزشیابی نوع شاخص
خیلی 
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      رفتار اجتماعی و اخلاقی با همکاران 1

2 
رعایت نظم و انظباط درسی و شئونات آموزشی )رعایت تقنویم مصنوب آموزشنی،    

 انجام مشاوره دانشجویی، اعلام بموقع نمره ها(
     

3 
ارج نهادن بنه امنور آموزشنی )ارائنه دنر، درف، سرفصنل درف بنه دانشنجویان،         

 آیی  نامه آموزشی( 22ارزیابی دانشجو بر اساف ماده 
     

      ابی مطلوب دانشجویانارزشی 4

      حضور مرتب در دانشکده   5
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      همکاری در امورات مربوط به دانشکده 6

      نصب برنامه حضور در دانشکده و رعایت آن 7

                                                    

 

 تاریخ تکمیل و امضا :                                                                                            

 

 

 

 

 به مدیریت برنامه ریزی و سنجش آموزش :تاریخ وصول 


