


 

 

 
 

 وزارت علوم ، تحقیقات و فناوری

 

 

 

 

 

    

 

  

 

  ................................شماره دانشجویی:    ......................................نام و نام خانوادگی دانشجو: ...

 شماره همراه دانشجو: ...................................................

    ..................نام واحد کارآموزی: ....................................

 .....................................................................................................................................آدرس واحد کارآموزی: ........................

 ........ت دانشجو در صورت وجود .......داخلی محل فعالی  تلفن ثابت واحد کار آموزی: ....................................

 شماره همراه مسئول مستقیم: ........................................ .............................. کارآموزی:نام مسئول مستقیم در محل 

 : .................................تاریخ پایان کارآموزی    تاریخ شروع کارآموزی: .............................. 

 

 جمع ساعت در روز ساعت خروج ساعت ورود ایام هفته ردیف

    شنبه 1

    یکشنبه 2

    دوشنبه 3

    سه شنبه 4

    چهارشنبه 5

    پنجشنبه 6

    جمعه 7

 

 مهر و امضاء

 محل کارآموزی
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 دعای خیر :

 

 فرم زمان بندی حضور در واحد کارآموزی:  2فرم شماره 



 

 

 
 

 وزارت علوم ، تحقیقات و فناوری

 

 

 

 

 

    

 

  

 

  شماره دانشجویی: ................................   ......................................نام و نام خانوادگی دانشجو: ...

 : ...................................................رشته 

    ..................نام واحد کارآموزی: ....................................

  .............................. نام مسئول مستقیم در محل کارآموزی:

 : .................................تاریخ پایان کارآموزی    تاریخ شروع کارآموزی: .............................. 

 

 ضعیف متوسط خوب عالی نظریات مسئول مستقیم کارآموزی

     حضور و غیاب و رعایت نظم و ترتیب

     میزان علاقه به همکاری و فراگیری

     کسب تجربه کاری و بکارگیری تکنیک ها

     کارارزش پیشنهادات کارآموز جهت بهبود 

     کیفیت گزارشهای کارآموز به واحد کارآموزی

 

 .................پیشنهادات مسئول مستقیم کارآموزی جهت بهبود برنامه کارآموزی: ..................................................................

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

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

 مهر و امضاء

 محل کارآموزی
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 دعای خیر :

 

 کارآموزی پایان دورهفرم :  3فرم شماره 



 

 

 
 

 وزارت علوم ، تحقیقات و فناوری

 

 

 

 

 

    

 

  

 

 واحد محترم آموزش

 با سلام و احترام

 .........................................  رشته .................................................. به شماره دانشجویی ..................خانم .............درس کارآموزینمره 

 .................. به حروف .......................................... اعلام می گردد. با توجه به مستندات ذیل

 

 توضیحات بررسیساعت  تاریخ بررسی حضور

   

   

   

 

 مهر و امضاء

 سرپرست واحد کارآموزی
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 دعای خیر :

 

 کارآموزی نمرهاعلام :  4فرم شماره 


