
ا�ستمارة ت�صنيف ا�ست�شاري/مقاول

Consultant/Contractor Classification Form
Please use uppercase only	  ملاحظة هامة: يرجى تعبئة الطلب ب�شكل وا�ضح

	 (Please tick appropriate box)الرجاء اختيار المربع المنا�سب

	 	Contractor / مقاول 	

	Consultant / ا�ست�شاري 	

	Modification / تعديل

	New Classification / ت�صنيف جديد

	Renewal / تجديد

Consultant/Contractor Details 1 - بيانات الا�ست�شاري/المقاول 	

Classification No 	 رقم  الت�صنيف	

Company Name 	 ا�سم الم�ؤ�س�سة/ال�شركة	

P.O.Box 	 Office Tel�ص.ب 	 	 هاتف المكتب	

Fax No 	 Mobileالفــاكــ�	س 	 هاتف متحرك	

E-Mail 	 	  Submission Dateالبريد الإلكتروني	
           يوم 	         �شهر 	                      �سنة

تاريخ  التقديم	

  Signature & Stamp 2 - الختم والتوقيع المعتمد	

Company Stamp الختم المعتمد	

Signature التوقيع المعتمد	

	Name الا�سم	          	

Notes 3 - الملاحظات 	
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