	                                         Sıfır Atık Eğitim Projesi İşbirliği Protokolü                                     EK-1
Sıfır Atık Eğitimi
“Öğretmen/Öğrenci/Personel/Veli” Etkinlik Değerlendirme 
Raporu




	1. GENEL BİLGİLER 

	Eğitim Etkinliğinin Mahiyeti                           :
	Sıfır Atık Eğitim Projesi ………………………………………………………………………………… Öğretmen/Personel/Veli Etkinliği/Eğitimi

	Eğitim Etkinliğinin Yeri                                    :
	

	Eğitimin/Etkinliğin Düzenlendiği Tarihi        :                        :
	

	Eğitim/Etkinliğin Oturum Sayısı ve Saati   :   
 
	… Oturum    (1.Oturum…:….-…:……)        (2.Oturum …:….-…:……)

	Eğitimin/Etkinliğin Toplam Süresi                  :             
	 Her bir oturum …….. dak.
	

	Eğitimin/Etkinliğin  Amacı                              :
	

	Eğitim/Etkinlikte Görev Alan Kurumlar :                                                   
	Kilis İl Milli Eğitim Müdürlüğü 
 ……………………………………. Müdürlüğü
……………………………………..Vakfı

	Eğitim/Etkinlikte Görev Alan Eğitimciler :                                                   
	

	Eğitim/Etkinlikte Kullanılan Yöntem ,Teknik ve Materyaller
	· Eğitim, internet bağlantılı bilgisayar ve projeksiyon cihazı ya da etkileşimli tahta bulunan eğitim ortamında gerçekleştirilecektir.
· Kursiyer sayısı dikkate alınarak ortamda gerekli ışık ve ses düzeni sağlanacaktır.

· Eğitim içerikleri https://sifiratiktema.org/ adresindeki etkinlik önerilerine uygun materyallerle desteklenecektir.
· Programın hedeflerine ulaşmak için; aktif öğretim yöntem ve teknikleri kullanılacaktır. 



	Katılımcı Sayısı                                                     
	:

	Katılımcı Niteliği
	: Belirtiniz:…………………………………… ( Öğretmen/Veli/Öğrenci/Personel  Vb.)



	2. EĞİTİMİN İÇERİĞİ 

	1.

2.

3.

 


	3. EĞİTİMDEN ELDE EDİLECEK KAZANIMLAR 

	1.
2.

3.




	4. DEĞERLENDİRME VE SERTİFİKASYON 

	


	5. EĞİTİM/ETKİNLİKLE İLGİLİ GÖRSELLER

	
4 adet eğitim/etkinlikle ilgili görsel ekleyiniz.


İş bu rapor 2  üç  sayfa 2 nüsha olarak düzenlendi. Okundu, doğruluğu kabul edildikten sonra aşağıda adı geçen şahıslar tarafından imzalandı. Okul  Müdürünün onayına sunulmuştur. Bu formun bir nüshası Kilis İl Milli Eğitim Müdürlüğü İşyeri Sağlık ve Güvenlik Birimi isguvenligi79@meb.gov.tr elektronik posta adresine etkinliğin yapıldığı hafta içerisinde Perşembe günü saat 12:00’a kadar gönderilmiştir.
	
	
	
	

	Eğitim Görevlisi
…………………………….
	Okul Müdürü
………………………….
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