
 : .................................. رقم الاستعارة                                                                        

 الطالب: ..............................  اسم                                                    جامعة المنصورة 

 الفرقــــة: ................................                                                          كلية الطب   

 المكتبة      

 ة تعهد بضمان شخصى لاستعاره كتب خارج المكتب                          

من كتب  خارج المكتبة والتزم  ........................................... فيما يستعيره الطالب اتعهد بضمان 
بأداء الثمن لكل كتاب يستعيره ويفقد او يتلف منه او يتاخر عن رده حسب قوانين المكتبه ولوائحها وتعليمات  

ن كل ما يستعيره هو من الاموال  ديوان المحاسبه والقوانين العامه لجمهوريه مصر العربيه على اعتبار ا 
( وانها تصير امانه فى عهدتى بالتضامن وتظل التزاماتى بموجب هذا الضمان قائمه حتى يرد  1الأميريه)

 للمكتبه جميع ما يستعيره منها. 

 ....................................................................................................... اسم الضامن:  

 الوظيفة : ............................................................................................................ 

 ................................................................................... المصلحة : ....................... 

 السيد الضامن: ...................................... هو من موظفى: ............................................. 

 ماهيات المصلحه. دائمة وسجلت الضمانة امام اسم سيادته بسجل  المقيدين على وظيفة 

 توقيع الضامن                خاتم المصلحة             كاتب الماهيات                     رئيس المصلحه 

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

 . 20/                 تحريرا فى        /     

 

(يدخل فى هذة الاحكام قبول الضامن خصم الثمن الذى تقرره المكتبه عن الكتب المفقوده او التالفة من راتبه بواسطه المصلحه 1)

   1956  لسنه 324ل بالقانون رقم والمعد  1951لسنه 111التابع لها مباشره وذلك بمقتضى القانون رقم 

 عضو هيئه التدريس  .............................     /العنوان المستديم للطالب                                            

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

 ...... ........... ..........................................     رقم الموبايل:

 

 

 


