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 (
تص
ريح 
دخول
 المركبة
   
) طلب إصدار  بدل فاقد
                      بطاقة الكلية                                                                                                                                   
اسم الطالب / المتدرب : ...............................................................         الرقم الأكاديمي : .......................................
عمــارة رقم : ...........................................................................         رقم الغرفة : .............. ... ... ....................

س1:- متى وأين تم الفقد ، وهل بلغت الشرطة ؟
ج1: ..............................................................................................................................
س2:- هل قمت بإبلاغ قسم الأمن والسلامة, ومتى ؟
ج2:..............................................................................................................................
 (
س
يتم حسم
 غرامة ومقدارها (100) ريال في حالة الفقد
 للمرة الأولى ، وسيتم مضاعفة المبلغ إذا تكرر ذلك
.
) (
سيتم حسم غرامة ومقدارها (50) ريال  لفقد
 البطاقة للمرة
 الأولى ، (150) ريال ل
لمرة الثانية 
و
 (300) ريال 
للمرة
 الثالثة
) (
تصريح دخول المركبة
) (
 بطاقة الكلية
)
س3:- 
ج3:- ...........................................................................................................................
س4:- سوف تتحمل المسئولية كاملة إذا ثبت أنك أعطيتهـ/ـا لشخص آخر أو رهنتهـ/ـا لدى جهة ما أو استخدامهـ/ـا بشكل يتنافى مع الأنظمة المعمول بها بالكلية. فما ردك ؟ 
ج4: ............................................................................................................................
س5:- هل ذكرت الحقيقة كاملة ، وهل تتحمل المسئولية إذا ثبت أنك قمت بعكس ذلك ؟
ج5: ..................................................................................................................................
أتعهد أنا الموقع أدناه بأنه في حالة عثوري على (التصريح / البطاقة) أن أقوم بإعادتهـ/ـا لقسم الأمن والسلامة بالكلية وبعدم مطالبتي بإعادة الحسم الذي تم بحقي جزاء لفقدانهـ/ـا. وأن للكلية الحق في اتخاذ ما تراه مناسبا ً إذا ثبت عكس ما ذكر في أقوالي.
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