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مركز الدرجة الممتازة
نموذج تفويض بإصدار واستلام

بطاقة رجل/سيدة الأعمال
	اسم المنشأة
	
	رقم العضوية
	

	اسم المستفيد
	
	صفته
	

	الجنسية
	
	رقم  الأحوال/الاقامة
	

	مصدرها
	
	تاريخهـا
	


	رقم الهاتف النقال
	
	البريد الالكتروني 
	


بهذا نفوض ممثلنا السيد  ________________________     وجنسيته _______________________                     

برقم بطاقة الأحوال/الإقامة ________________________   ومصدرها  ______________________
باستلام بطاقة عضوية المركز للمسئول المذكورة بياناته أعلاه والتي تخص منشأتنا المسجلة لديكم، ونتعهد بإبلاغكم خطياً في حال فقدان البطاقة، مع إقرارانا بأن هذه البطاقة لا تعتبر بديلا عن بطاقة إثبات الشخصية.

       اسم أحد المفوضين بالتوقيع _______________________________
            

           توقيعـــــه _______________________________
      ختم المنشأة _______________________________
ملاحظات:
· يفضل إرفاق الصور على CD بصيغة JPG.
· عند إرفاق صور عادية بهذا النموذج، يرجى عدم تدبيسها.
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Excellent Membership Center

Authorization Form to Issue and Receive

Businessman/woman Card
	Firm
	
	Membership No.
	

	Beneficiary
	
	Title
	

	Nationality
	
	Iqama No.
	

	Place
	
	Date
	

	Mobile
	
	E-mail
	


We hereby authorize our representative ____________________ , a _________ national, 
ID no. ____________________ issued in ____________, to receive the Excellent Membership Card issued for the abovementioned beneficiary in our firm, and undertake to inform you if the card is lost, acknowledging that this card does not substitute for an official identification.
Name of Authorized Signatory _______________________________
     Signature _______________________________

     Firm's Stamp ___________________________
Notes:
· Photos should be submitted on CD in JPG format.

· Please attach printed photos. Do not staple.



صورة


شخصية











PHOTO








