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 خضوري/ فرع.............–جامعة فلسطين التقنية 
 إجراء الإرشاد والتوجيه وتوفير الإحتياجات لذوي الإعاقة -قسم الشؤون الطلابية

 
 الإعاقةذوي  متابعة الطلبة نموذج

  الاسم
  التخصص

  الرقم الجامعي
  الهاتف الخلوي 

  العنوان
 

 أخرى  صعوبات تعلم              بصرية            سمعية         حركية         :نوع الإعاقة 
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 ةيبشؤون الطلاالتوجيهات رئيس قسم 
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