L

BIRDVILLE INDEPENDENT SCHOOL DISTRICT
~ (PROGRAM NAME)
EVALUACION DEL PATRON DE ESTUDIANTE

Nombre del Estudiante Fecha

Empleador Direccion

Nota al Supervisor: Su critica constructiva nos permite ofrecer una mejor formacion de
instruccion para el estudiante. Por favor, indique un nUmero de grado por cada rasgo que
aparece en su evaluacion. Comentarios adicionales son Utiles.

Excelente Por Encima Del Promedio Pobre

Rasgos Del Empleado 100-90 Promedio 89-80 79-70 69-0

1. CANTIDAD DE TRABAJO

2. CALIDAD DE TRABAJO

3. EL CONOCIMIENTO DE EMPLEO

4. CONFIANZA

5. JUCIO Y SENTIDO COMUN

6. INCIATIVA

7. COOPERACION

8. APARIENCIA PERSONAL

9. LA CORTESIA Y TACTO

10. SE LLEVA BIEN CON LOS CLIENTES:

11. ASISTENCIA / AUSENCIAS

Usted puede comunicarse con el maestro / coordinador (Provide Teacher Name and Number)

COMENTARIOS ADICIONALES:

FIRMA DEL EMPLEADOR: FECHA:

NOMBRE DEL EMPLEADOR Y EL TITULO
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	Reset Form: 
	Print Form: 


