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 لدى جهة التدريب المتدرب حضوركشف 
 

 

 

 
 بيانات المتدرب

 الاسم 

 الرقم الجامعي 

 القسم 

 جهة التدريب 

 الملاحظات الحضورتوقيع  التاريخ اليوم الأسبوع

 غياب....( -)تأخير

 الأسبوع....

    حدالأ

    الاثنين

    الثلاثاء

    الاربعاء

    الخميس

 الأسبوع....

    حدالأ

    الاثنين

    الثلاثاء

    الاربعاء

    الخميس

 الأسبوع....

    الاحد

    الاثنين

    الثلاثاء

    الاربعاء

    الخميس

 ....الأسبوع

    حدالأ

    الاثنين

    الثلاثاء

    الاربعاء

    الخميس

 ....الأسبوع

    حدالأ

    الاثنين

    الثلاثاء

    الاربعاء

    الخميس
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 ....الأسبوع

    حدالأ

    الاثنين

    الثلاثاء

    الاربعاء

    الخميس

 ....الأسبوع

    حدالأ

    الاثنين

    الثلاثاء

    الاربعاء

    الخميس

 ....الأسبوع

    حدالأ

    الاثنين

    الثلاثاء

    الاربعاء

    الخميس

  إجمالي عدد أيام الغياب

  إجمالي عدد ساعات عمل المتدرب

  ل المباشر عن التدريبؤواسم المس

  القسم

  التوقيع

  التاريخ

  الهاتف

 ختم الجهه الرسمي
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 مشكورين )ختم التقييم بالختم الرسمي للجهة( وإعادة ارساله على البريد الاكترونيمنكم ملاحظة: نأمل 
ccis.training@imamu.edu.sa  (أو للطلاب )ccis.training.f@imamu.edu.sa (لباتللطا) 

 أو مناولة في ظرف مغلق ومختوم مع المتدرب في موعد أقصاه ثلاثة أيام من انتهاء التدريب لديكم 
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