
 

 ه/_______م ________: תאריך/التاريخ
 

  נסיעותדמי החזר בקשה לטופס / سفر استعادة تكاليف طلب نموذج 

  ____________ :המחלקה /القسم:____________ ת.ז/رقم الهوية _______________: שם/الاسم

 على بناء   ،التالية (آخر/الأيام الدراسية/ الورشات/تاالندو /الاستكمالات :بدائرةأحط )أصرح أنني شاركت في: 

 :كما يلي تكاليف السفر، وعليه أطلب استعادة الأكاديميةمصادقة إدارة 
ע"פ אישור  הנ"ל אחר( יום עיון/ סדנאות/ סמינר/ /השתלמויות עיגול:היקף ב:)מצהיר כי השתתפתי ב

 הפירוט:לפי נסיעות דמי מבקש החזר ו ,ההנהלה
 

 الأيام الدراسية/ الورشات/الندوات/الاستكمالات موضوع

 עיוןיום ה/הסדנהסמינר/ה/השתלמויותנושא 

/ اليوم

 יום

/ التاريخ

 תאריך
 / הערותملاحظات מקום /المكان

     

     

     

     

 אודות ההשתתפות. םרלוונטיימסמכים לצרף  אנ/ ذات صلةومستندات  /وثائق/ارفاق مواديرجى * 

 /תשתלמובההשתתפת האם /  ؟من العملزملاء  أعلاه مع دراس يال اليوم/الندوة/المستكفي الا قمت بالمشاركة  هل

  ___________________ :עם/مع כן/نعم ./לאلا   עם עמיתים מהמכללה? הנ"ל /יום עיון סמינר/ה

 :הערות/ ملاحظات

 הטופס יוגש  /مرة في نهاية كل فصل يشترك في استكمال مستمر طيلة السنة. لمن يتم تقديم النموذج مرتين خلال العام الدراس ي

 פעם בסוף כל סמסטר. .שנתיתשהינו משתתף בהשתלמות  למי פעמיים בשנה

 يتم تقديم طلب لا حسابه الشخص ي. التي شارك بها والتي كانت على  دراس يال اليوم/الندوة/المستكالا  ياملى مقدم الطلب تعبئة أع 

 /הסדנה סמינר/ה /תהשתלמועל המגיש טופס זה מילוי ימי / .شاركوا في نفس أيام الاستكمال من قبل مرافقين له مماثل

 .השתתפו באותו יום עמיתים מלוויםעל ידי אשר השתתף בהן על חשבונו. אין להגיש טופס זה  ןימי עיו
 נהלי מדור הכספיםדמי הנסיעות ישולמו עפ"י  /لدى الدائرة المالية تبعالم حسب النظامتسترجع  السفر  تكاليف. 

  ن يتم معالجتهل غير مكتمل. نموذج أعلاهما جاء  الاشتراكتفاصيل ب ذات صلة ومستندات /وثائق/ مواد رفاقإ النموذجعلى مقدم /
 לא יטופל. לא שלםטופס  .ההשתתפות בנ"לעבור  מסמכים אויש לצרף כל חומר רלוונטי 

 __________________ : الوحدة مديرمصادقة  ___________ :ת מגיש הבקשהחתימ/مقدم الطلب توقيع

 :מחלקת משאבי אנושאישור /  دائرة الموارد البشريةمصادقة 

   אני מאשר את הנ"ל/  أصادق على ما جاء أعلاه. 

   אני לא מאשר את הנ"ל/  لى ما جاء أعلاهلا أصادق ع. 

 ................................................................................................................................................... :הערות/ملاحظات

 ____________ :חתימה/  التوقيع____________ :תאריך/التاريخ ___________ : שםה /الأسم

 :אישור ההנהלה/  الإدارةمصادقة 

   אני מאשר את הנ"ל/  أصادق على ما جاء أعلاه. 

   אני לא מאשר את הנ"ל/  لا أصادق على ما جاء أعلاه. 

 _____________ :חתימה/  التوقيع ___________ :תאריך/  التاريخ__________  :שםה /الأسم

 :לטיפול מדור כספים/  لمعالجة الدائرة المالية

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

 _________:___/ חתימת המדור توقيع الدائرة المالية                 ________ :תאריך/  التاريخ


