
 

 

  مشابهتعلیمی و موسسات  وزارت معارف و مدرسین نیمعلماجراآت  یابیفورم ارز

      ........................................................................................................................................کود تشکیلاتی بست:      ........................................................................................................................................ سال تعلیمی: ارزیابی اجراآت   

 بخش اول: معلومات عمومی ارزیابی شونده 

 گردد. ری میخانه پُ و یا واحد امور کارکنان بصورت دقیق و کامل توسط ارزیابی شوندهبا درنظرداشت دفتر سوانح کارمند تحت ارزیابی و  بودهاین بخش شامل معلومات عمومی 

 ولسوالی/ ولایت  محلی                              ناحیه/ ولسوالی                          محل وظیفه: مرکزی  تعلیمی:اسم موسسه 

 تحصیل: رشته درجه تحصیل: اسم پدر: اسم و تخلص:

    سالانه          آزمایشی       نوع ارزیابی: (            (   قدم: )               )    بست: عنوان وظیفه: :ابتدائیتاریخ تقرر 

 

 تدریس و مدیریت صنف: دومبخش 
 شود.مینمره  (60مجموعاً ) ( نمره که10حد اکثر دارای ) معیار( معیار بوده، هر 6)این بخش شامل 

 خویشنمره  در مورددلایل آمر مستقیم  نمره آمر مستقیم ارزیابی شوندهه نمر تدریس و مدیریت صنف معیار های ارزیابی شماره

   و زمانبندی ساعت درسی موجودیت پلان درسی و صورت تطبیق آن 1

 

   استفاده از مواد درسی و مواد ممد درسی و موضوعات درسی ،حاکمیت بر مضمون 2

   مدیریت صنف و ایجاد محیط یادگیری مناسب 3

   و مشارکتحضور فعال تشویق شاگردان به ایجاد رابطه مؤثر و  4

   بررسی و ارزیابی منظم کار شاگردان  5

   ها انکشاف مهارتاستفاده از روش های تدریس متنوع و ترویج معیارهای جدید تربیوی و  6

   مجموع نمرات
 

 طرز سلوک: سومبخش 
 شود.مینمره  (24مجموعاً ) ( نمره که4حد اکثر دارای )هر معیار ( معیار بوده، 6)این بخش شامل 

 دلایل آمر مستقیم در مورد نمره خویش نمره آمر مستقیم ارزیابی شوندهه نمر یرفتار مسلک معیار های ارزیابی شماره

   با شاگردان  مشفقانهبرخورد مناسب و  1

 

   همکاری و تعامل مثبت با همکاران و اداره 2

   رعایت اسناد تقنینی، پالیسی ها و استراتیژی مربوط 3

   شاگردان انیم ضیتبع مسوولیت پذیری، تعهد به وظیفه، اجتناب از خشونت  و عدم 4

   مین انضباط و دسپلین صنفیتأ 5

   هارهنمایی و حمایت شاگردان و تعهد به پیشرفت آن 6

   مجموع نمرات



 

 

 مهارت یو ارتقا شرفتیپ: چهارمبخش 
 .شودمینمره  (16مجموعاً ) ( نمره که4حد اکثر دارای )هر معیار ( معیار بوده، 4)این بخش شامل  

 نتیجه نهایی: پنجمبخش   

 دلایل آمر مستقیم در مورد نمره خویش نمره آمر مستقیم ارزیابی شوندهه نمر مهارت ها یو ارتقا شرفتیپمعیار های ارزیابی  شماره

   پاسخ به موقع هیشاگردان و اراگوش دادن  فعال به سوالات و مشکلات  1

  
    و تامین ارتباط با اولیای شاگردان یآموزش یازهایو کمک به رفع  ن ییشناسا 2

   ی واقعی جامعه برای درک بهتر موضوع درستوانایی استفاده از مثال ها 3

   مسلکی و ارتقای ظرفیت خودی مهارت های انکشاف 4

   مجموع نمرات

 

 ................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... :زشیهای آمو توضیحات و پیشنهادات آمر مستقیم به منظور بهبود و معرفی ارزیابی شونده به برنامه

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

 

 

            ____/____/____ تاریخ:..............................................................................................   امضاء: ...............................................................................................................: ...............................عنوان وظیفه .................................................................................................................اسم آمر مستقیم: 

 

 (             مجموع نمرات عمومی آمر مستقیم )        

 

                                                     ........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................       رد   تائید       ارایه نظرات و دلایل آمر مافوق:      

            __/__/__تاریخ:  ................................................... ...........................................................................................: ..............................امضاء ...........................................................................................................................................................................................................................: ........................................عنوان وظیفه.......................................... ................................................................................................................................................................................:  .............اسم آمر مافوق

 عدم قناعت   قناعت                   ____/____/____تاریخ: .......................   ...................................................................................................... امضاء:   .................................................................................................................................................................................................  نظر ارزیابی شونده در مورد نتیجه ارزیابی اجراآت:          اسم:

 نمره و پائینتر، ضعیف 59                                                             نمره، خوب    84الی  60                                             نمره، عالی           100الی  85  نتیجه نهایی ارزیابی اجراآت:                          

 

 ........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................: حوزه/ ولسوالی مربوطه علمی انکشاف مسلکینظر عضؤ 

 

  ____/____/____ تاریخ: ...........................................................................................................................  ...................................................امضاء:   .........................................................       ...................................................................................................................................................................................... عنوان وظیفه:.........................................................    .....................................................................................................................................................................................  اسم:

 

 

ریاست عمومی اداره امور ا.ا.ا اداره اصلاحات اداری و خدمات ملکی  
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