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 ارزیابې PPAد 
 کالو څخھ کم عمره زده کونکو لپاره د اجازې فورمھ 18د 

 4/22/22وروستی ځل تازه شوی پھ 

 
 محترم والدین/سرپرست:

 
ارزونھ کوم، کوم چھ د ښوونکي چمتو کولو پروګرام (چھ لاندې نومول شوی) لخوا اړین او لازمي دی. زما د ارزونې د   ®PPATزه یو کاندید یم چې د 

م بھ پھ ھغھ ځوابونو د یوې برخې پھ توګھ، زه غواړم ستاسو د ماشوم د کار نمونې د خپل تدریسي تمرین د ثبوت پھ توګھ وړاندې کړم. ستاسو د ماشوم نو
چھ سپارل کیږې نھ لیکل کیږی(نھ ښکاري). زه بھ ھمدارنګھ د خپل تدریس یو لنډ ویډیو ریکارډنګ ھم وسپارم. کھ څھ ھم ستاسو ماشوم او  موادو کې کوم

نورو  پھ ټولګي کې نور زده کونکي شاید د ویډیو پھ  ریکارډنګ کې راشي، مګر اصلي تمرکز بھ زما پھ لارښوونو وي، نھ د ټولګي پھ زده کونکو یا
 انانو باندی.ځو

ارزیابی کونکو لخوا بھ کلھ چھ ماتھ  ETSزما ځوابونھ، پھ شمول د ټول لیکل شوي تبصرو، د زده کونکې د کار نمونې او ویډیو کوم چې زه ئي سپارم، د 
د نوي ارزیابي کونکو د روزلو لپاره ھم وکارول شي. زما د  ETSنمرې راکوي لیدل کیږي.  دا ځوابونھ شاید د راتلونکو ارزونو د نمرو ورکولو لپاره د 

ل شوی ښوونکي د چمتو کولو پروګرام شاید زما ځوابونھ تجدید نظر کړې ترڅو لھ ما سره زما د تدریس د کړنو پھ ښھ کولو کې مرستھ وکړي. زما لیک
ون پھ جوړولو کې ھم وکارول شي. پھ کتابتون کې بھ د زده کونکو د کار لخوا د راتلونکو نوماند ښوونکو لپاره د مثالونو د کتابت ETSتبصرې شاید د 

 نمونې او ویډیو شاملې نھ وي.

اوستلو مھرباني وکړئ لاندې معلومات بشپړ کړئ او مناسب چوکاټونھ انتخاب کړئ ترڅو ستاسو د ماشوم د کار سپارلو او ستاسو ماشوم پھ ویډیو کې ر
 لپاره ستاسو اجازه مستند کړي.

  ___________________________________________________________________________ اسو نوم:ست

  ______________________________________________________________________ ستاسو د ماشوم نوم:

  ____________________________________________________________________________ ستاسو پتھ:

  ______________________________________________________ ھغھ ښوونځۍ چھ ستاسو ماشوم پکې ګډون کوي:

  _________________________________________________________________ د زده کونکې د ښوونکي نوم:

  _________________________________________________ د زده کوونکې د ښوونکي د چمتووالي پروګرام او ایالت:

لخوا اداره کیږي او  ETSارزونې پھ اړه پورتھ معلومات لوستلي دي کوم چې د  PPATزه د پورتھ نومول شوي ماشوم والدین/قانوني سرپرست یم. ما د 
 پھ لاندې مواردو کې موافق یم:

 مواد (یوانتخاب کړئ)

 چې ھغھ مواد وسپارې کوم چې زما ماشوم د ټولګي د فعالیتونو د یوې برخې پھ توګھ بشپړ کړي دي. اجازه ورکومزه دا  �🗆�     

 چې ھغھ مواد وسپارې کوم چې زما ماشوم د ټولګي د فعالیتونو د یوې برخې پھ توګھ بشپړ کړي دي. نھ ورکوماجازه زه دا  �🗆�     
 

 د ویډیو ثبت کول (یو انتخاب کړئ)

 چې زما ماشوم د ټولګي د فعالیتونو پھ ثبت کولو ویډیو کې شامل کړې. اجازه ورکومزه دا  _____  �🗆�     

 چې زما ماشوم د ټولګي د فعالیتونو پھ ثبت کولو ویډیو کې شامل کړې. اجازه نھ ورکومزه دا ______ �🗆�     
 

  _________________ نیټھ:  ________________________________________________ د والدین/سرپرست لاسلیک: 
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