
 

 بسمه تعالی

 علمی فرهنگی دانشجویان برنامه های فرم نظر سنجی 

 دانشجوی عزیز 

 درخصوص برنامه فوق مکتوب فرمائید . با عرض سلام و خوش آمد گویی خواهشمند است نظرات اصلاحی و سازنده خود را

 ظر خود را در ارتباط با هر یک از موارد زیر مشخص نمائید . ن

 عالی خوب متوسط ضعیف
 

 نحوه اطلاع رسانی    

 مجری    

 تاریخ برگزاری نور    

 مکان برگزاری نور    

 زمان بندی اجرای برنامه ها    

 نحوه معرفی کانون ها    

 اجراییتیم     

 سخنران اول    

 سخنران دوم    

 سخنران سوم    

 برنامه تفریحی    

 وسیله نقلیه    

 ترتیب برنامه    

 نحوه پذیرایی    

 

 

 

 دانشگاه علوم پزشكی و خدمات بهداشتی درمانی

 جندی شاپور اهواز

 دانشكده پرستاری و مامایی

 

 دانشكده پرستاری و مامایی


