
 

 

 
 

  

  

  تعھد المبتعـث/المبتعثـة

  .........................................................................................المبتعثة: /أنا المبتعث

   ........................................................... جھة ابتعاثي في المملكة العربیة السعودیة ھي:

   :أتعھد بما یلي

الحصول على الموافقة المسبقة على  نعدم تغییر مجال دراستي أو المؤسسة التعلیمة التي أدرس بھا دو) 1(
  .ذلك

  .المسبقة على ذلك اموافقتھوأخذ  الملحقیةعدم تغیر الجھة التي أدرس بھا إلا بعد إشعار ) 2(

 تزوید الملحقیة بمعلومات وافیة عن سیري في الدراسة بانتظام وأن أوافیھا باسم وعنوان المشرف على) 3(

  .دراستي

  .إبلاغ المكتب بعنوان سكني وأي تغییر قد یحصل على عنوان سكني وأرقام الاتصال بي) 4(

 یة الثقافیة بلندن حال وصولي حسب الأنظمةتسجیل جواز سفري في القنصلیة السعودیة أو في الملحق) 5(

  .والتعلیمات حتى یمكن إصدار وثیقة سفر في حالة فقدان الجواز لا قدر الله

رجعي في حال عدم بأثر  التذاكر السنویة أو التعویض عنھابصرف الثقافیة  مطالبة الملحقیة عدم ) 6(
  .الإستفادة منھا

أن لا أتزوج من أجنبیة / أجنبي بدون إذن مسبق من الجھات المختصة في المملكة العربیة السعودیة، ) 7(
ھـ الذي یقضي بفصل 10/7/1392في  )824قد اطلعت على قرار مجلس الوزراء رقم ( أننيب علماً 

باستقدام  لھاح أو السم زواجھإذا تزوج من أجنبیة / أجنبي بدون إذن مسبق وعدم توثیق  بعثتھ من  الطالب
  .وإبعادھا إذا كانت مقیمة داخل المملكة العربیة السعودیة بشكل غیر شرعي زوجتھ

  .عدم مغادرة مقر البعثة إلا بعد موافقة الملحقیة الثقافیة بلندن) 8(

  .أتحمل مسؤولیة مخالفة ھذه التعلیمات ھوعلی

  2الموافق: .../..../....ھـ 14التاریخ: ......./..../......……………………………:التوقیع 

  

 



 

 

 
 

 

  

  

 )تخویل الملحقیة الثقافیة بالحصول على معلومات عن الطالب من المؤسسات التعلیمیة في بریطانیا(

CONSENT, AUTHORIZATION AND DIRECTION 

I hereby give my UNCONDITIONAL AND IRREVOCABLE CONSENT, AND DIRECTION to any and all 

British/Irish educational institutions, universities, licensing authorities, hospitals, and related educational and 

medical agencies and associations in which I am, or become a student, trainee, employee, patient, or member 

of, to release to the Saudi Arabian Cultural Bureau in London, U.K any and all information which you may 

possess or acquire in the future in relation to me, including all academic and other records, results of tests, 

examinations or evaluations, medical and other personal records and/or any other knowledge and information 

that you may possess or come to possess in relation to me, AND FOR SO DOING LET THIS BE YOUR 

GOOD AND SUFFICIENT AUTHORITY.  

For greater certainty, this document is not intended to apply to personal financial information, including 

without limitation, banking records. This Acknowledgement and this Consent, Authorization and Direction 

and this Release shall continue in full force and effect for the duration of my studies and/or training in the 

United Kingdom/Ireland and thereafter until the discharge of my above-mentioned financial obligations.  

RELEASE  

I hereby agree to release you, your officers, representatives and employees, from any claims, causes of action 

or liability arising now or in the future by reason of the release of the confidential information referred to 

above to the Saudi Arabian Cultural Bureau. 

 

 DATED at  ______________ ,____________ _ this __________ day of ________,20____   

 (City/ /Country)            ( المدینة /Day)        (البلد  M)          ( الیوم onth/ /Year)    ( الشھر              ( السنة

      

 NAM E: --------------------------------------------------------  

 

 SIGNED: --------------------------------------------------- - - 

 

 


