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  .إدارة شؤون أعضاء هيئة التدريسالسيد / مدير 
 

         تحية طيبة وبعد....
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  جوية( حسب البيانات التالية: –ذاكر السفر )برية بشأن استرجاع تطلب بهذا الكم يلإأتقدم 
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 ....................................اسم عضو هيئة التدريس
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 المرفقات : 

 صورة( –تذاكر السفر )أصل -
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