
BEAM/JUMP! Youth Conference: Welding Ideas for 
Sustainable Existence (WISE) ေလွ်ာက္လႊာပံုစံ

Replace this with a photo from your JLC

ေအာက္ပါေမးခြန္းမ်ားအားလုံးကုိေျဖဆုိၿပီး သက္ဆုိင္ရာေနရာတြင္ ဝိုင္းပါ။

1. နာမည္အျပည့္အစုံ

2. လိင္
A. က်ား B. မ C. မေဖာ္ျပလိုပါ
3. ေမြးသကၠရာဇ္
(လလ/ရက္ရက္/ႏွစ္ႏွစ္ႏွစ္ႏွစ္)

4. လူမ်ဳိး /ႏုိင္ငံသား

5. အီးေမးလ္လိပ္စာ
(ပံုမွန္စစ္ေဆးသည့္)

6. ဖုန္းနံပါတ္

7. အျမင့္ဆံုးေအာင္ျမင္ၿပီးဆုံးခဲ့သည့္ ပညာေရး

A. မႈလတန္းပညာအဆင့္ B. အလယ္တန္းပညာအဆင့္ C. တကၠသုိလ္ဘြဲ႔ D. အဆင့္ျမင့္ဘြ႕ဲ
8. အလုပ္အကုိင္

A. ေက်ာင္းသား B. ဆရာ/မ C. ေက်ာင္းအုပ္ခ်ဳပ္ေရးအဖြဲ႔ဝင္ D. NGO ဝန္းထမ္း E. အျခား_________________
9. သင္၏လူမႈအဖြ႔ဲအစည္းအတြင္း အေရးႀကီးဆံုး ေျဖရွင္းရမည့္ ျပႆနာမ်ားကို သင္၏သေဘာထားအျမင္ျဖင့္ ေဖာ္ျပၿပီး ဘာေၾကာင့္ အေရးႀကီးေၾကာင္း
အတုိခ်ဳပ္ရွင္းျပပါ။

10. ေအာက္ပါထုတ္ျပန္ခ်က္မ်ားအေပၚ သင္၏သေဘာတူညီမႈအတုိင္းအတာကုိ ေဖာ္ျပပါ- ကၽြႏ္ုပ္အထက္တြင္ေဖာ္ျပခဲ့သည့္ လူမႈအဖြဲ႔အစည္းဆုိင္ရာ
ျပႆနာကို မည္သုိ႔ေျဖရွင္းမလဲဆုိသည္ႏွင့္ပတ္သက္ၿပီး ကၽြႏ္ုပ္တြင္ စိတ္ကူးရိွပါသည္။

A. လုံးဝသေဘာတူသည္ B. အနည္းငယ္သေဘာတူသည္ C. သေဘာလည္းတူသည္ သေဘာလည္းမတူပါ D. အနည္းငယ္သေဘာမတူပါ
E. လံုးဝသေဘာမတူပါ
11. သင္ေဖာ္ျပခဲ့သည့္ သင့္လူမႈအဖြ႔ဲအစည္းအတြင္း ႀကံဳေတြ႔ေနရသည့္ အခက္အခဲကို ဦးတည္ေျဖရွင္းရန္ အခက္အခဲမ်ားရွိပါသလား။ ရွိလွ်င္
အဆိုပါအခ်က္အခဲမ်ားကုိတင္ျပပါ။

12. ဤပ႐ိုဂရမ္ကုိတက္ေရာက္ရန္အတြက္ ခရီးသြားလုိစိတ္ရိွပါသလား။

A. ရွိသည္ B. မရွိပါ
13. သင့္အေနျဖင့္ ႏွစ္ရက္အျပည့္ အလုပ္႐ုံေဆြးေႏြးပြႏဲွင့္ ႏွစ္ရက္အျပည့္ ေဆြးေႏြးပြပဲါဝင္သည့္ ေခါင္းေဆာင္မႈဆုိင္ရာပ႐ိုဂရမ္တြင္ ပူးေပါင္းပါဝင္ရန္
စိတ္ဝင္စားမႈရွိပါသလား။

A. ရွိသည္ B. မရွိပါ
14. ပ႐ိုဂရမ္အတြင္း သင္ႏွင့္ သင္၏အဖြဲ႔ဝင္မ်ားကုိ ရပ္႐ြာအက်ဳိးျပဳစီမံကိန္းတစ္ခုကုိ စီစဥ္ဦးေဆာင္ရမည္။ အႏိုင္ရသည့္အဖြဲ႔အျဖစ္ အေ႐ြးခံရပါက သင္၏
စီမံကိန္းကုိ ေဒသဆိုင္ရာအဖြ႔ဲအစည္းမ်ား၏ ပံ့ပိုးမႈႏွင့္လမ္းၫႊန္ခ်က္ျဖင့္ တစ္ႏွစ္အခ်ိန္ကာလအတုိင္းအတာအထိ အေကာင္အထည္ေဖာ္ ေဆာင္႐ြက္လုိစိတ္
ရွိပါသလား။

A. ရွိသည္ B. မရွိပါ
15. BEAM/JUMP! ေခါင္းေဆာင္မႈဆုိင္ရာပ႐ိုဂရမ္အတြင္း ဓါတ္ပံု႐ိုက္ယူျခင္းႏွင့္ မွတ္တမ္းယူျခင္းတုိ႔ကုိ ကၽြႏ္ုပ္သေဘာတူခြင့္ျပဳပါသည္။

A. ခြင့္ျပဳသည္ B. ခြင့္မျပဳပါ
16. BEAM/JUMP! ေခါင္းေဆာင္မႈဆုိင္ရာပ႐ိုဂရမ္ၿပီးေနာက္ ေျခာက္လအေတာအတြင္း ေနာက္ဆက္တြဲ စစ္တမ္းေကာက္ယူမႈကုိ ပူးေပါင္းေဆာင္႐ြက္ရန္
သေဘာတူပါသည္။
A. သေဘာတူသည္ B. သေဘာမတူပါ
17. သက္သက္လြတ္စားသူမ်ား၊ အစားအစာေရွာင္သူမ်ား သို႔မဟုတ္ မသန္စြမ္းပါဝင္သူမ်ားအတြက္ ႀကိဳတင္ျပင္ရန္ အျခားေသာလိုအပ္ခ်က္မ်ားရွိပါက 
စီစဥ္သူမ်ားထံသို႔ အေၾကာင္းၾကားပါ။
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