بنام خداوند جان و خرد


فرم درخواست همكاري

طرح اينترنشيپ Internship
تابستان    8 

لطفاً پس از تكميل فرم حاضر آن را به بخش جمع آوري پرسشنامه ها و يا دبيرخانه ستاد اينترنشيپ واقع در دانشگاه تهران – دانشكده فني – معاونت پژوهشي – دفتر ارتباط با صنعت

حداكثر تا تاريخ 

1-مشخصات فردي :
نام خانوادگي :                     نام:                  جنسيت:

تاريخ تولد:                        وضعيت تاهل:

آدرس منزل و تلفن:

تلفن تماس:                       اوقات تماس:

آدرس پست الكترونيكي: (E-mail)
2- مشخصات تحصيلي:

نام دانشگاه:                         مقطع تحصيلي:                     سال ورود به دانشگاه:

رشته و گرايش تحصيلي:                              تعداد واحدهاي گذرانده با احتساب ترم جاري:

معدل :                               تاريخ پايان تحصيلات:

عنوان پايان نامه و يا پروژه تحصيلي:

نام استاد راهنما پروژه :

سطح آشنائي با زبان انگليسي : ( آيا به زبان ديگري آشنائي داريد؟ نوع زبان 

خواندن                       ضعيف                متوسط              عالي

نوشتن                        ضعيف                متوسط              عالي

ترجمه متون عملي          ضعيف                متوسط               عالي    

3- آموزشهاي تخصصي غير دانشگاهي:

	رديف
	نام دوره آموزشي
	تاريخ برگزاري و دريافت گواهي
	نام موسسه برگزار كننده
	نمره

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	


4-آيا به شركتها ، ارگانها و … تعهد خدمت داريد؟ ( اگر جواب بلي است نام و نوع تعهد را بنويسيد)

5-در چه زمينه اي مايليد با طرح اينترنشيپ همكاري نمائيد.

6-تجربه كاري:

	رديف
	نام شركت
	تلفن
	نوع همكاري

پاره وقت، مشاوره ساير
	سمت سازماني
	از تاريخ تاتاريخ
	تجربيات حاصله

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	


7-در صورت لزوم آيا مي توانيد بصورت شيفت كار كنيد؟

8- آيا خارج از تهران مايل به همكاري هستيد؟ اگر جواب بلي است نام شهرستان مورد نظر را بنويسيد.

9-اطلاعات تكميلي:

لطفاً به سئوالات زير بطور خلاصه پاسخ دهيد.

1-9- آيا قبلاً با كلمه اينترنشيپ ( internship)  و فعاليت آن در صنايع جهان آشنائي داشته ايد؟ ( اگر جواب بلي است، نحوه آشنائي را ذكر نمائيد)

   2-9- دليل اصلي خود را براي شركت در طرح اينترنشيپ توضيح دهيد؟ نقش آن را در آينده     شغلي خود چگونه ارزيابي مي نمائيد؟

3-9- به نظر شما اجراي طرح اينترنشيپ در صنايع، چه نقشي را ايفا خواهد نمود؟

4-9- آيا تاكنون بصورت گروهي كار كرده ايد؟ نظر شما در مورد كار تيمي چيست؟

5-9- چه مشكلاتي ممكن است در كار تيمي پيش بيايد؟ و چگونه با آن روبرو مي شويد؟

6-9- پيشنهاد و نظرات خود را در محل و نحوه برگزاري سمينار و رفع كاستي آن بيان نمائيد؟

7-9- با توجه به هدف و انگيزه اجراي طرح اينترنشيپ چه كلمه مناسب فارسي را پيشنهاد 
مي نمائيد؟

                                                                                نام و نام خانوادگي :

                                                                                تاريخ:

                                                                               امضاء

برگه بازديد

فرم تعهد دانشجو

اينجانب                                      دانشجوي رشته                         در مقطع  

با شماره دانشجوئي                         با آگاهي كامل از مقررات حاكم بر طرح اينترنشيپ در دانشكده فني تعهد مي نمايم كه در مدت عضويت در تيم دانشجوئي پروژه اينترنشيپ تحـت عنـوان 

                                                                      را در مدت مقرر به پايان رسانده و 
مقررات را مطابق شرح وظايف تيم دانشجوئي رعايت نمايم.

                                     اسم 

                                      امضاء

                                     تاريخ
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