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الجمهورية الجزائرية الديمقراطية الشعبية
وزارة التعليم العالي والبحث العلمي

جامعة قاصدي مرباح ـ ورقلة

كلية الآداب واللغات


تصريح بالترشح لعضوية مجلس الكلية
الاسم و اللقب: ...................................................................................................
الرتبة : ......................................................................................................................
المصلحة  : ..............................................................................................................
الكلية  : الآداب واللغات
الهاتف/البريد الإلكتروني.......................................................................................
أصرح بالترشح لمجلس الكلية ممثلا عن المستخدمين الإداريين والتقنيين وعمال الخدمات
ورقلة في:                                       
                                                  امضاء المعني) ة (:

ملاحظة:
ـ لا تقبل الاستمارة المكتوبة بخط اليد، يجب رقنها وطباعتها.
ـ يُلْغَ كل ترشح غير موقع من طرف المعني(ة). 
ـ تودع الاستمارة على مستوى أمانة العمادة
جامعة قاصدي مرباح ورقلة ـ كلية الآداب واللغات ـ هاتف/فاكس: 0021329608222
 البريد الالكتروني: flldouniv@gmail.com   ـ طريق غرداية ـ القطب الجامعي الثاني (02)

