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مكتب الإعلام والعلاقات العامة                                           OFFICE OF INFORMATION & PUBLIC RELATIONS

إستمارة طلب حجز فندق                                                                                          Hotel Reservation Request Form

تاريخ الطلب:...........................................................................................................................................:Date
مقدم الطلب:........................................................................................................................: Applicant’s Name
الكلية/ الدائرة :...................................................................................................................College/ Department
البريد الالكتروني:.....................................................................................................................................:E-mail
محول الجامعة:..................... نـقال:.......................................................................: Mobile.......................:DU Ext
	NO


	1


	2


	3



	
	Name(s)


	Room Type

Standard Room
Suite
Single
Double
Single
Double



إسـم الـفــندق:...................................................................................................................................:Name of Hotel
موقع الفندق:.................................................................................................................................Location of Hotel
تاريخ الوصول:.................................................................................................................................:Check-in Date
تاريخ االمغادرة:...............................................................................................................................:Check-out Date
عدد الليالي:                                       Number of nights:
نـوع الـحجز:       □ شخـصي    □ رسمي*                              Official* □      Personal □ Type of Reservation:   

توقيع مقدم الطلب:..................................................................................................................:Applicant’s Signature

____________________________________________________________________________________
خاص بمكتب الإعلام والعلاقات العامة                                                                                            For OIPR Use Only
تاريخ الإستلام:.................................................................................................................................:Received Date
ملاحظات:.............................................................................................................................................:Comments
التوقيع                                                                                                                                                     Signature

للمتابعة الإتصال بمكتب الإعلام والعلاقات العامة محول                      7013 7013For follow up, please contact OIPR, ext  
       * University business approved by HR                                         * مهمة رسمية بتصريح من قسم الموارد البشرية                             
