
 
 

 

 

 

 

 

 

 

  Ministry of Municipality  وزارة البلديـــــــــــــــــــــة  

 Engineers & Engineering Offices Accrediting & Classifying Committee ة  يالمهندسين ومكاتب الاستشارات الهندس وتصنيف لجنة قبول 

Date    _________________التاريخ:  : _______________  

Issue No. : 01 Form No.: F-ECOC-20 Issue date: 2/2016 
 

 

 

 

 Revocation of Local Engineering Consultation Office Enrolment   إلغاء قيد لمكتب استشاري هندس ي محلي  طلب 
 

ــــكتب /  ــ ـــ ــــركة بيانات المــــــ ـــ ــ ـــ ـــ ــ ـــ   Office/ company data الشـ

 Name in Arabic ة ــــ ــــة العربيــــالاسم باللغ
  Name in English الاسم باللغة الانجليزية 

  .Commercial license  No رقم الرخصة التجارية 
 

  Register data بيانات القيد

 Enrolment expiration date تاريخ انتهاء القيد   Enrolment  date تاريخ القيد  .Enrolment No رقم القيد   Category الفئة

 

 Landlord/ partners data: separate sheet to be provided if more listed في ورقة مستقلة ه  أكثر من ذلك يتم توضيح الشركاء:بيانات المالك / 

 .ID card Noة رقم البطاقة الشخصي Nationality الجنسية Ownershipالملكية نسبة  Capacity   فةالص Full nameل الاسم بالكام م

1                

2                

3                
 

 Unenclosed  Required documents لا يوجد  Enclosed يوجد لمطلوبة المستندات ا م 

  Copy of landlord/ partners ID card ❑ ❑ صورة من البطاقة الشخصية للمالك/ الشركاء  1

 ❑ ❑  الشركة  /لمكتبقيد اأصل شهادة ووثيقة إرفاق  2
Office / company original enrolment certificate and 

document  to be attached  
 

 Reasons, if any   الأسباب إن وجدت

_____________________________________________________________________________________________________________________________ ___________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 

 :  الطلب وإقرار مقدم

ومطابقة  صحيحة  المرفقة  والمستندات  أعلاه  الواردة  البيانات  بأن  أدناه  الموقعون  نحن  نقر 

التام   بالعلم  نقر  كما  )النافي    للحقيقة،  رقم  القانون  بأحكام  لسنة  19للجهالة  بتنظيم   2005( 

 مزاولة المهن الهندسية ولائحته التنفيذية

Applicants' acknowledgment: 

We, the undersigned confirm that the above mentioned data and enclosed 

documents are correct and conform to authenticity. We also, officially 

acknowledged the provisions of Law No. (19) of the year 2005 concerning 

regulating the practice of engineering professions and its implementing 

regulations 

 المالك/ الشريك الأول 

landlord/ first partner 
  Signature التوقيع

الشريك الثاني )إن وجد(  

Third partner (if any) 
  Signature التوقيع

 )إن وجد( الشريك الثالث 

Third  partner (if any) 
 Signature التوقيع

الرابع)إن وجد(  الشريك 

Fourth partner (if any) 
  Signature التوقيع

 Separate sheet to be provided if more listed أكثر من ذلك يتم توضيحه في ورقة مستقلة 
 

  For official use only للاستعمال الرسمي  

  Application received on  تاريخ استلام الطلب   .Application No  رقم الطلب 

  Recipient signature  توقيع المستلم    Recipient name  اسم المستلم  

  Signature  التوقيع  Date  التاريخ Audited  by  اسم المدقق 

 Secretariat Committee recommendation توصيات أمانة سر  اللجنة

  

  

 Committee’s Secretary Signature   توقيع أمين سر اللجنة 

 قرار لجنة قبول المهندسين ومكاتب الاستشارات الهندسية  

 محضر رقم  __________________ بتاريخ ____/____/_____ 

Decision of Engineers & Consulting Offices Accrediting Committee 

Record No. ______________________ dated  _____/____/____ 

  

  

 Head of Committee signature   توقيع رئيس اللجنة 

Page 1/1 


