
نموذج فحص المستلزمات التعليمية لإعداد تقرير فني للرجيع

بيانات مقدم الطلب

الجهة:

اسم الموظفة المسؤولة:

رقم التواصل:

الرجاء مراعاة التالي عند تعبئة النموذج:

١. لن يتم قبول أي نموذج معبأ بخط اليد.
٢. لابد من مراعاة صحة البيانات المعبأة في النموذج وسيتم إلغاء الطلب في حال وجود أي خطأ.

٣. سيتم التواصل من خلال الأرقام والبريد الإلكتروني المسجل في نموذج إتمام.
٤. سيتم إلغاء الطلب في حال عدم الرد على الإستفسارات.

٥. سيتم إلغاء الطلب في حال عدم مطابقة بيانات الأجهزة مع كشف العهد المرفق.
٦. يشترط تعبئة عمود الشركة والموديل والرقم التسلسلي في حال كان المستلزم التعليمي جهاز.

KINGDOM OF SAUDI ARABIA

KING ABDULAZIZ UNIVERSITY

Ministry Of Education

ملاحظات
نوع العهدة

الرقم التسلسلي الشركة والموديل نوع المستلزم التعليمي م
إدارية شخصية
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العدد الكلي للأجهزة
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