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: اتملاحظ  

 .افتح الملف و قم بتعبأة البيانات كما هو موضح في النموذج اعلاه 
 يرسل  الكليةالمشرف علي تدريبك من  البريد الالكتروني الخاص بسعادةالى  كمرفقات احفظ الملف و قم بأرساله(

 .(الأكاديمي فقط إلى المشرف
 .يجب ان تقوم بعمل ما تم ذكرة في النقاط السابقة بشكل لا يتجاوز نهاية الأسبوع الأول من التدريب 
  الذي يقوم بالإشراف على تدريبك في كل مرة  عضو هيئة التدريسيجب ان تقوم بإرسال هذا النموذج الى سعادة

تم تغيير المسئول المباشر عنك في مكان إذا  وأ أو مكان التدريب في نفس الجهة، التدريب جهةتقوم بتغيير 
 التدريب.

 


