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ثانيا: المعلومات الإداريّة
برنامج عام----------
	
	
	     * مشروع جديد    FORMCHECKBOX 

	
	* تجديد مشروع      FORMCHECKBOX 


	
	


( الباحث الرئيسي
	* الاسم والشهرة


	:
	
	
	* الاختصاص
	:
	

	
	
	
	
	
	
	

	* الشهادة الجامعيّة
	:
	
	
	* الرتبة الأكاديميّة
	:
	

	
	
	
	
	
	
	

	نوعية التعاقد:
	
	      * متفرغ        FORMCHECKBOX 

	
	* متعاقد بالساعة      FORMCHECKBOX 

	
	* متعاقد بدوام جزئي     FORMCHECKBOX 


	
	
	
	
	
	
	

	* العنوان
	:
	
	
	
	
	

	* الهاتف الخليوي
	:
	
	
	* الهاتف (في مركز العمل)
	:
	

	* الفاكس
	:
	
	
	* البريد الإلكتروني
	:
	


	· ( الباحثون المشاركون
	:
	(الاسم، الصفة، مكان العمل)



	·  (مشروع البحث
	
	* باللّغة العربيّة
	:
	---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

	
	
	* باللّغة الأجنبيّة
	:
	----------------------------------------------------------------------------------------------


	·  (المدّة المتوقّعة لإنجاز المشروع
	:
	 سنة  FORMCHECKBOX 

	 سنتان  FORMCHECKBOX 

	      ثلاث سنوات  FORMCHECKBOX 


	
	
	
	
	


	

	     ( المؤسّسة التي ينفذ فيها مشروع البحث:


	
	
	
	
	

	* الجامعة/المؤسّسة
	:
	
	
	
	

	* الكليّة/القسم
	:
	
	
	
	

	* موافقة عميد الكليّة/القسم
	:
	
	* الاسم والتوقيع  
	:
	


( يُرجى تحديد الاحتمالات التي تنطبق على مشروع البحث:

	 FORMCHECKBOX 

	* دراسة إحصائيّة

	 FORMCHECKBOX 

	* طب وصحّة عامّة

	 FORMCHECKBOX 

	* تقنيات المعلوماتية

	 FORMCHECKBOX 

	* علوم هندسيّة وتقنيّة

	 FORMCHECKBOX 

	* مسح ورقابة المتغيرات الطبيعيّة
	 FORMCHECKBOX 

	* علوم أساسيّة


	 FORMCHECKBOX 

	* علوم تجريبيّة

	 FORMCHECKBOX 

	* زراعة

	 FORMCHECKBOX 

	* بحث ضمن برنامج دراسة ماجستير 
	 FORMCHECKBOX 

	* بيئة

	 FORMCHECKBOX 

	* بحث ضمن برنامج دراسة دكتوراه
	 FORMCHECKBOX 

	* صناعة

	
	* بحث تطبيقي- الانعكاسات على قطاعات الإنتاج:
	 FORMCHECKBOX 

	* اقتصاد

	 FORMCHECKBOX 

	البيئة   FORMCHECKBOX 
  الصحّة العامّة   FORMCHECKBOX 
  الزراعة   FORMCHECKBOX 
    الصناعة
	 FORMCHECKBOX 

	* علوم الإنسان والمجتمع


( مصادر تمويل المشروع:

* المجلس الوطني للبحوث العلميّة: 

تمويل كلّي
 FORMCHECKBOX 


تمويل جزئي
 FORMCHECKBOX 


* الجامعة/حدّد





 FORMCHECKBOX 

قيمة الدعم:-------------

* البرنامج المشترك مع المركز الوطني للبحوث العلميّة في فرنسا
 FORMCHECKBOX 

قيمة الدعم:-------------* برنامج التعاون البحثي العلمي السوري اللبناني 

 FORMCHECKBOX 

قيمة الدعم:-------------

* برنامج CEDRE الفرنسي اللبناني



 FORMCHECKBOX 

قيمة الدعم:-------------

* برامج أو مؤسّسات أخرى/حدّد



 FORMCHECKBOX 

قيمة الدعم:-------------* مبررات طلب تمويل إضافي من المجلس:

	----------------------------------------------------



	----------------------------------------------------




	


( صفة المشروع
* مشروع بحث منفرد






 FORMCHECKBOX 

* مشروع ضمن فريق بحث





 FORMCHECKBOX 

* مشروع ضمن أولويات المجلس من خلال مخطط سياسات العلم والتكنلوجيا

 والإبداع (STIP)

                              


 FORMCHECKBOX 

* مشاريع البحوث التي يشارك القطاع الخاص في تمويلها


 FORMCHECKBOX 

* مشاريع بحوث تساهم في رفع مستوى التعليم ورفد وتعزيز البحوث التطبيقية         FORMCHECKBOX 
 

* مشروع ينفّذ في أحد مراكز المجلس




 FORMCHECKBOX 


	


( مشاريع سابقة

* للباحث مشروع سابق مع المجلس

 FORMCHECKBOX 


* المرجع



	* عنوان المشروع:
	----------------------------------------------------------------------------------------------------------


* قدَّم التقرير المالي


 FORMCHECKBOX 

* قدَّم التقرير العلمي النهائي

 FORMCHECKBOX 

* قدَّم نسخاً عن مقالاته العلميّة

 FORMCHECKBOX 

	( خاص بتجديد مشاريع البحوث

* مشروع رقم: ------------              * تاريخ المباشرة بالمشروع: ------------
* عنوان المشروع:

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
* طلب التجديد:
 FORMCHECKBOX 


* للسنة الثانية 
 FORMCHECKBOX 


* للسنة الثالثة
 FORMCHECKBOX 

          * النتائج خلال السنة الأولى للمشروع:



* المخرجات والإنجازات المحققة
 FORMCHECKBOX 





* مقالات علميّة


 FORMCHECKBOX 



     * النتائج خلال السنة الثانية للمشروع:



* المخرجات والإنجازات المحققة
 FORMCHECKBOX 



* مقالات علميّة


 FORMCHECKBOX 



	يت  م  * يتم تفصيل الإنجازات العلميّة وبيان المقالات العلميّة الصادرة في التقرير السنوي للباحث.


  (موافقة ومصادقة رئيس الجامعة/المؤسّسة على المعلومات الواردة أعلاه:
	

	* الاسم والتوقيع

	:

	
	
	
	

	* ختم المؤسسة

	:
	
	
	
	





رقم التسجيل:-------------





التاريخ:----------------














