
نموذج استلام جهاز اتصال يدوي 
الاسم :
الموقع/المحطة :                        	
طبيعة العمل / المسمى الوظيفي :	
رقم الجوال الشخصي :
رقم هاتف السكن :
أؤكد استلامي :

2- شريحة رقم (	                                    )
                                
الإلتــــــزام 
أ – في حالة فقدان الجهاز أو فقدانه مع الشركة بأن اكون ملتزم بدفع التكاليف أو أي اعباء ادارية أخرى . 
ب- الجهاز تحت مسئوليتي 

مستلم بواسطة : 

الاسم :
رقم البطاقة الشخصية / الاقامة :
التوقيع : 
مدير المحطة : 




AGREEMENT FORM: FOR USING MOBILE 
NAME :
LOCATION/ STATION :
NATURE OF JOB/JOB TITTLE :
MOBILE NO :
HOME TEL  :                            
I ACKNOWLEDGE RECEIPT OF :
2-SIM NUMBER :
I AGREED THAT :


 ( 1 ) IN CASE OF MISUSE , DAMAGES OR LOST IT  WILL BE ON MY DEDUCTED ON MY OWN ACCOUNT INCLUDING ADMINISTRATIVE FINE . 
( 2 ) THE DEVICE IS UNDER MY RESPONSIBILITY AND IT WILL BE USED ONLY FOR COMPANY BUSINESS CALLS. IT WILL BE RETURN DURING MY ANNUAL VACATION  LEAVE OR RESIGNATION, IT WILL BE SURRENDER TO THE COMPANY REPRESENTATIVE OR AS ADVISE 
( 3 ) I CONFIRM UNDERSTANDING OF THE ABOVE AGREEMENT INCLUDING TIME CALL  LIMIT AS REQUIRED .

RECEIVE BY :
NAME :
ID.NO : 
SIGNATURE :
STN MGR  : 
