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ةسجل حضور الخبرة المدرسي    

 

 ه:_____________________المعلمّ الطالب: ________________   الموجّ 

 المدرسة:__________________________

  الخبرة المدرسيةّ الثالثة ☐        الثاّنيةالخبرة المدرسيّة   ☐      الخبرة المدرسية الأولى   ☐

 

  ،تشارإلى المس يرسل التقّرير الطّبيبالنسبة للغياب الطبي 
 .الأكاديمي الخاصّ بك

  ّوام الكامل ساعات التدّريب العملي هي نفس ساعات الد
 .المدرسة لمعلمّ

 

  يتمّ الحضور من بداية النّشيد الصباحي حتى الوقت الذي
كما هو الحال مع يستطيع فيه جميع المعلمين المغادرة، 

  .الخاصةالمدارس عليم / والتّ ربية مي وزارة التّ جميع معلّ 

  يقدم سجّل الحضور إلى المستشار الأكاديمي الخاص
 كجزء من ملف الطالب. خبرة مدرسية بك في نهاية كل

 

  يوقعّ من قبل موجّه المدرسة بشكل يومي، ثمّ يوقع من
 نهاية كل أسبوع. قبل مدير المدرسة في 

 

توقيع مدير 
 الأسبوع السبت/ الأحد الإثنين الثلّاثاء الأربعاء الخميس المدرسة
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