
 مديرية التربية والتعليم 

     التعليمية ....................................إدارة 

 ..........................................مدرسة : 

 ( إخلاء طرف) 

 

 .............................رقم السجل :    ............................................الاسم : 

    ..........................الدرجة الحالية :  ..........................ن : تاريخ التعيي

 .................................تاريخ مباشرة العمل :     ......................المجموعة النوعية : 

...................................... والمتضمن  نقل / انتداب / انتهاء عقد / تقاعد  تنفيذا للكتاب المؤرخ :

 .ةالمذكور ةالسيد

 ا أياعتبارًا من اليوم : ................. الموافق ...../ ...../........ هـ . وليس لديه اخلاء طرفهفقد تم إ

للتحقيق من أى جهة وقد قامت الإدارة باستلام بطاقة التأمين الصحى  ةعهد أو متعلقات وغير مطلوب

 ، بناء على البيان من الإدارات الواردة أدناه.االخاصة به

 رئيس القسم المختص البيان القسم

    المشتريات

    المخازن

    شؤون الطلبة

    الحاسب الآلي

    المكتبة

    المعامل

    شؤون الموظفين

 

 رسةدمدير الم          رئيس شئون العاملين            

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

 

 

https://namozagy.com/نموذج-اخلاء-طرف/
https://namozagy.com/نموذج-اخلاء-طرف/

