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	الجامعة العربية الأمريكية

دائرة اللوازم والمشتريات



طلب اعتماد مورد للعام(      )
بيانات المورد
الاسم التجاري للشركة: ...........................................................................................................
عنوان المركز الرئيسي: ..........................................................................................................
رقم السجل التجاري: ............................................ البريد الالكتروني: .............................................
رقم الهاتف: .........................… رقم الفاكس: .......................... رقم الجوال: ....................................
اسم البنك: ...........................................................  رقم الحساب: ..............................................
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طبيعة النشاط
1 ................................................................................................................................... 2 ................................................................................................................................... 3 ................................................................................................................................... 4 ...................................................................................................................................
 أعمال سابقة للشركة (ارفاق مستندات تدل على ذلك مثال: شهادات خبرة): -...........................................................................................................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................................................................................................
اسم الشخص المسؤول :.................................................  توقيع المورد..................................
للاستفسار الاتصال على هاتف رقم 042418888   داخلي 1491  فاكس رقم 042510972   E-mail PnP @aaup.edu
لاستخدام الجامعة العربية الامريكية
نتائج تقييم الطلب (بناء على ما ورد أعلاه):

....................................................................................................................................... ..............................................................................................................................................................................................................................................................................
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