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Université Ibn Khaldoun - Tiaret                                                                                  جامعة ابن خلدون - تيارت 





الكلية / المعهد:.............................................................................................
الرتبة: أستاذ التعليم العالي/ محاضر'أ'/ محاضر'ب'                             Pr/MCA/MCB                  Grade:  
السنة المالية:  Année Budgétaire :                                                                                                 
1- Bénéficiaire:                                                                                                          1- المستفيد :

Nom :........................................................................... ............................................................................   الاسم:
Prénom : ..........................................................................  .....................................................................   اللقب:
Date et lieu de naissance : ...............................................................................................   تاريخ و مكان الازدياد :.
Grade :……………………………………………….……….…………...…………………………… الرتبة:..
Département :....................................................................................................................................  …..القسم: Faculté :.... ....................................................................... الكلية :........................................................................
Tél / Email: .......................................................  ............................................................   الهاتف/البريد الالكتروني:
Type de mobilité :صنف الحركية:.........................................................................................................................
الترقية في الرتبة                                                                       التأهيل الجامعي 


                           Habilitation                                                                        Passage de Grade
2- مكان  الاجراء:                                                                                3- Lieu de déroulement :

البلد المستقبل :........................................................................................................................Pays d’accueil :……
الهيئة المستقبلة: …………………………......................................................................Etablissement d’accueil
المدينة :........................................................................................................................................................Ville :

المخبر:............................................................................................................................................. Laboratoire:
المسؤول:.......................................................................................................................................... Responsable:
الهاتف/البريد الإلكتروني: ....................................................................................................................... Tél / Email:
المدة المستهلكة……jours, du …………..au…………………………………………........... Durée consommée :
3- تقرير التربص: 3-Rapport de stage :                                                    
أهداف التربص:                                                                                                 Objectifs du stage:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

الأشخاص المتعامل معهم:                                                                             Personnes rencontrées:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… التجارب المجسدة :                                                                                     Expériences réalisées: .……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
النتائج المحققة :                                                                                               Résultats obtenus:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
إمضاء المتربص                                                                      تأشيرة المجلس العلمي                  
       Visa du CSF/CSI/CSU
                                                           Signature du stagiaire   
الملف المطلوب:

· تقرير التربص موقع عليه من طرفه، تحدد فيه الأهداف والنتائج المحققة والتجارب المجسدة، مكان الإقامة ومدتها والأشخاص المتعامل معهم؛
· نسخة من جواز السفر مع ختم الدخول والخروج مؤشر من طرف شرطة الحدود؛
· شهادة تكوين في اللغة الإنجليزية بالنسبة للمستفيدين من إقامة علمية قصيرة المدى في إطار تحسين المستوى في اللغة الإنجليزية؛
· مقرر التربص وشهادة التربص؛
· تذكرة السفر؛ 
· رخصة الغياب؛
· وثيقة الصرف البنكية؛
· تعهد والتزام لتقديم عرض أو محاضرة حول النتائج المحققة أمام هيئة التدريس بالقسم أو المخبر؛ 
هام جدا: نولي أهمية بالغة بمليء الاستمارة بعناية ووضوح. 
 

