
 

 

 

 ذوي الاحتياجات الخاصة()مرافقات  إصدار تصاريح دخول للمقرطلب  

 .....................................................................الجهة:  هـ14....... /    /    الموافق:  ........................ اليوم:

 البيانات الرئيسية -1

اسم 

 ةافقالمر
  يةالجنس  مةالإقا الهوية / 

اسم 

 لبةالطا
  القسم  امي الرقم الج 

     الأسماء تكتب رباعية

 

 الجهة المستفيدة: -2

كيلة جامعاة ام القرى و إلى سعاادة عااملة خاصة ههابممرافقة كل  إرسال طلب إصدار تصريح دخول -أ

  ة.+ صورة هطاقة الطالبواضحة رافقة، متضمن صورة الهوية الوطنية للملشؤون الطالبات

 تم تسليم سكرتيرة الامن الاتي:المعااملة لإدارة الأمن يهعاد الموافقة وإحالة   -ب

 للمرافقة ورة شخصيةص. 

 .هطاقة الدخول الساهقة إن وجدت 

 

 ملاحظات مهمة:

نموذج طالبة+ صورة البطاقة الجامعاية لل+ اضحةويجب إرسال المعااملة مرفق هها صور الهوية الوطنية  .1

 تصريح دخول للمقر مستوفي البيانات المطلوهة. 

 ارة الامن. ديبدأ اصدار البطاقات من تاريخ استلام المعااملة لدى إ .2

 .لمطلوباسليم المعااملة على أن تكون مستوفيه من تاريخ ت ثلاثة أيامأستلام التصريح هعاد  .3

 لغاء الطلب. وفي حالة عدم الاستلام هعاد أسبوعين من إصدارها يتم إ .4

  هشهر.النهائية  ونعاتذر عن اصدار البطاقة قبل الاختبارات النصفية او .5

 

 س/ع
  

 (2/16)نموذج رقم 


