
 
 רישום וקבלה

 
  

 

 05-7935388 'פקס 05-7935999טל' , 0950900דואר מכון וינגייט מיקוד  990837055האקדמית בוינגייט בע"מ, )חל"צ(  המכללה
 

 לכבוד 

 מורה לחינוך גופני

 

 חוות דעת על מועמד/ת ללימודים במכללה האקדמית בוינגייט

 

 :_______________ שם בית הספר: _______________ ישוב: ________________המועמדשם 

 .: _________________ המורהשם 

 

 :במשבצת המתאימה , ולפרט את חוות דעתך בהערות )חובה ( Xהנך מתבקש לסמן 

 

אין  התחום להערכה מספר

 דעה

 נמוך

2-4 

 בינוני

5-7 

 גבוה

8-01 

     יםייכולת גופנית והישגים ספורטיב 9

     ידע בתחומי הספורט 9

     כנות ויושר 3

     מנהיגות 0

     שיתוף פעולה עם אחרים 9

     יכולת עבודה עצמית 9

     מהווה דוגמא אישית בהתנהגותו/ה 8

     יכולת התבטאות בעל פה  7

     משתתף /פת פעיל בנבחרות בית הספר 5

     בעיות משמעת או בעיות התנהגותיות 90

 

 הערות: )נא לכתוב את חוות דעתך (.

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

 

 תאריך:_____________                                   חותמת בית הספר: ________________________


