
 

pg. 1 

 

 تاریخ : 

 شماره : 

 پیوست :

 

 

 

 

 

 

 

 

 مرکز کیشکاربردی  دانشگاه جامع علمی
 

 

 کارورزیدرس گزارش 
 

   نام و نام خانوادگی دانشجو:

 کد ملی: 

 شماره دانشجویی: 

 شماره تماس دانشجو: 

  نام محل کارورزی:

 آدرس محل کارورزی: 

 

 شماره تماس محل کارورزی: 

  نام و نام خانوادگی مربی:

 شماره تماس مربی: 

 نام درس: 

  نام و نام خانوادگی مدرس:

 مقطع تحصیلی: 

  رشته تحصیلی:

 
 

 خانوادگی نام و نام

 دانشجو تاریخ و امضاء

 خانوادگی نام و نام

 کارورزی مربی محل امضاء و تاریخ ، مهر

 خانوادگی نام و نام

 کارورزی مدرس تاریخ و امضاء
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 تاریخ : 

 شماره : 

 پیوست :

 

 
 

 

 

 

 
 

 " زیرکاروساعت  و روز نییفرم تع "

 مشخصات دانشجو

  شماره دانشجویی:   نام و نام خانوادگی:

 کدملی:  رشته تحصیلی:

 مدرس:و نام خانوادگی نام   مقطع:

 کارورزی: پایانتاریخ  تاریخ شروع کارورزی:

 مشخصات محل کارورزی

  شماره تماس محل کارورزی:  نام محل کارورزی:

  آدرس:

 

  شماره تماس مستقیم مربی:  نام و نام خانوادگی مربی:
 

 یکاروز محل در دانشجو حضور یها ساعت هفته یروزها

  شنبه

  یکشنبه

  دوشنبه

  شنبه سه

  چهارشنبه

  پنجشنبه

  جمعه

  هفته کی طول در حضور یها ساعت مجموع برآورد
 

 خانوادگی نام و نام

 پژوهشدفتر  تاریخ و امضاء

 خانوادگی نام و نام

 معاونت آموزش و پژوهش مرکز امضاء تاریخ و

 خانوادگی نام و نام

 مرکز کیش مهرتاریخ و 



 

pg. 3 

 

 تاریخ : 

 شماره : 

 پیوست :

 

  

 

 

 

 
 

 ( : گزارش پیشرفت هفتگی213-2کاربرگ )

 

  شماره دانشجویی:   نام و نام خانوادگی:

  نام محل کارورزی:  کد ملی:

  کارورزی: تاریخ پایان دوره  تاریخ شروع کارورزی:

 مربی:و نام خانوادگی نام   نام مرکز آموزش:

  مدرس:و نام خانوادگی نام   مقطع تحصیلی:

   رشته تحصیلی:

 

 شرح مختصر فعالیت تاریخ ایام هفته

 1 گزارش  شنبه

 2 گزارش  یکشنبه

 2 گزارش  دوشنبه

 4 گزارش  شنبهسه 

 5 گزارش  چهارشنبه

 6 گزارش  پنج شنبه

 7 گزارش  جمعه

 تکمیل گردد.به صورت مجزا *برای هر هفته یک فرم گزارش هفتگی می بایست 

 مدرسمحل امضای  محل امضای مربی محل امضای کارورز
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 تاریخ : 

 شماره : 

 پیوست :

 

 

 

 

 ( : گزارش پیشرفت ماهیانه213-3کاربرگ )

  شماره دانشجویی:  نام و نام خانوادگی:

  نام محل کارورزی:  کد ملی:

  تاریخ پایان دوره کارورزی:  تاریخ شروع کارورزی:

  مربی:و نام خانوادگی نام   نام مرکز آموزش:

  مدرس:و نام خانوادگی نام   مقطع تحصیلی:

 نام درس:   تحصیلی:رشته 

 

 تا تاریخ:   :از تاریخ ماه  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 محل امضای مدرس محل امضای مربی محل امضای کارورز
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 تاریخ : 

 شماره : 

 پیوست :

 

 

 

 

 

 

 

 ی کارورز توسط مرب یینها یابیارز( : 213-4کاربرگ )

  شماره دانشجویی:  نام و نام خانوادگی:

  نام محل کارورزی:  کد ملی:

  تاریخ پایان دوره کارورزی:  تاریخ شروع کارورزی:

  مربی:و نام خانوادگی نام   نام مرکز آموزش:

  مدرس:و نام خانوادگی نام   مقطع تحصیلی:

 نام درس:   رشته تحصیلی:

 

 

 عوامل ارزیابی ردیف
 غیر قابل قبول

و کمتر از آن( 9)  

 متوسط

(14-10)  

 خوب

(17-14)  

 عالی

(20-18)  

 توضیحات

      کلیه مقررات، ضوابط و نظم و انضباط در محیط کاررعایت دقیق  1

      حضور منظم در محیط کار 2

      رفتار کارورز با افراد دیگر در محیط کار و همکاری با آنان 3

      های ارائه شده توسط مربی میزان فراگیری عملی آموزش 4

      میزان آمادگی کارورز در پاسخگویی به سوالات مربی 5

      میزان پشتکار کارورز در انجام وظایف محوله 6

      کیفیت پیشنهادات کارورز در جهت بهبود کار 7
 

 

 غیرموجه: موجه: تعداد روزهای غیبت:

 پیشنهادات مربی جهت بهبود عملکرد کارورز:

 نمره نهایی مربی: به عدد                         به حروف

 محل امضای مربی                                                                                                                                                                                      
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 تاریخ : 

 شماره : 

 پیوست :

 

 

 

 

 

 

 

 

 تاییدیه نهایی توسط محل کارورزی

  شماره دانشجویی:  خانوادگی:نام و نام 

  نام محل کارورزی:  کد ملی:

  تاریخ پایان دوره کارورزی:  تاریخ شروع کارورزی:

  مربی:و نام خانوادگی نام   نام مرکز آموزش:

  مدرس:و نام خانوادگی نام   مقطع تحصیلی:

 نام درس:   رشته تحصیلی:

 

کارآموزی خود را در ساعت  240بدین وسیله تایید می گردد دانشجوی نامبرده با مشخصات ذکر شده مدت احتراما 

 این محل با موفقیت به پایان رسانیده و مورد تایید این مرکز می باشد.

 

 

 

 

 

  

 با آرزوی موفقیت                                                                                                                                                          

 

 

 

 

 

 

 محل مهر و امضای محل کارورزی
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 تاریخ : 

 شماره : 

 پیوست :

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 کارورز توسط مدرس یینها یابیارز( : 213-5کاربرگ )

  شماره دانشجویی:  نام و نام خانوادگی:

  نام محل کارورزی:  کد ملی:

  تاریخ پایان دوره کارورزی:  تاریخ شروع کارورزی:

 مربی:و نام خانوادگی نام   نام مرکز آموزش:

  مدرس:و نام خانوادگی نام   مقطع تحصیلی:

 نام درس:   رشته تحصیلی:

 

 

 عوامل ارزیابی ردیف
 غیر قابل قبول

و کمتر از آن( 9)  

 متوسط

(14-10)  

 خوب

(17-14)  

 عالی

(20-18)  

 توضیحات

      رعایت دقیق کلیه مقررات، ضوابط و نظم و انضباط در محیط کار 1

      حضور منظم در محیط کار 2

      رفتار کارورز با افراد دیگر در محیط کار و همکاری با آنان 3

      مربیهای ارائه شده توسط  میزان فراگیری عملی آموزش 4

      میزان آمادگی کارورز در پاسخگویی به سوالات مربی 5

      میزان پشتکار کارورز در انجام وظایف محوله 6

      کیفیت پیشنهادات کارورز در جهت بهبود کار 7
 

 

 :غیرموجه :موجه :تعداد روزهای غیبت

 :جهت بهبود عملکرد کارورز مدرسپیشنهادات 

 

 محل امضای مدرس                                                                                                                                                                        
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 تاریخ : 

 شماره : 

 پیوست :

 

 

 

 کارورز  یینها یابیارز( : 213-6کاربرگ )

  دانشجویی:شماره   نام و نام خانوادگی:

  نام محل کارورزی:  کد ملی:

  تاریخ پایان دوره کارورزی:  تاریخ شروع کارورزی:

  مربی:و نام خانوادگی نام   نام مرکز آموزش:

  مدرس:و نام خانوادگی نام   مقطع تحصیلی:

 نام درس:   رشته تحصیلی:

 

 عوامل ارزیابی ردیف
 غیر قابل قبول

و کمتر از آن( 9)  

 متوسط

(14-10)  

 خوب

(17-14)  

 عالی

(20-18)  

 توضیحات

1 
 ارزیابی گزارشات هفتگی و ماهانه کارورز

      درصد کل امتیاز( 20)

2 
 ارزیابی کارورز توسط مربی

      درصد کل امتیاز( 40( )3)فرم شماره 

3 
 ارزیابی کارورز توسط مدرس

      درصد کل امتیاز( 20( )4)فرم شماره 

4 
نامه  و پایانی کارورز بر اساس شیوه گزارشات جامع

      درصد کل امتیاز( 20مربوط )

 

 نام و امضای مدرس:                                                 

 

 :پژوهش نام و امضای مسئول دفتر

 ارزیابی نهایی

 نمره به عدد 

 حروفنمره به  


