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Electronic Devicesأجهزة إلكترونية

• تعبئة الاستمارة عند طلب أي جهاز إلكتروني.	
• توضيح الأسباب من طلب الجهاز.	
• الإفادة بعدم توفر الجهاز في الجامعة.	
• ــة. 	 ــر المعني ــز والدوائ ــاز في المراك ــجيل الجه ضرورة تس

ــة(. ــؤولية الكلي )مس
• يجب على الطالب تســليم الجهــاز للجامعة بعد الانتهاء من 	

اســتخدامه ويســتثنى من ذلــك الأجهزة التي يتــم تفكيكها 
الطالب. بحث  لغرض 

	• Fill the form for any electronic device required.
	• Clarify the reasons for the device required.
	• Proof device unavailability in the University. 
	• Register the device in related centers in SQU. (College 

responsibility).
	• Return the device to the university after finishing form 

using it, except when the research requires dismantling 
these devices. 
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:Device Unavailabilityعدم توفر الجهاز في:

□ CIS□ College مركز نظم المعلومات الكلية

□ CARRU وحدة التحاليل التطبيقية
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