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    يوجد عينات كدليلSamples Availability /    
    لا يوجد عينات  No samples available 
توقيع مستلم الشكوى complain receiver signature / :....................................................

ملاحظات مدير الشؤون التنظيمية RA Manager Notes / :


توقيع مدير الشؤون التنظيمية RA Manager signature / :................................................................
Complaints/MIQ/AE Receiving Form 


نموذج استقبال شكوى/ استفسار/الاثار الجانبية





رقم الشكوى:: Complaint No.





الـتـاريـخDate / :





اسـم الـمـسـتـحـضـرProduct Name :

















تـاريـخ الانـتـهـاءExp. Date:











رقـم الـتـشـغـيـلـة Batch No.:





اسـم الـمـشـتـكـي Complainant name / :

















عـنـوان الـمـتـشـكـيAddress / :





مجال عمله Work / :

















الـفـاكـسFax / :











الـهـاتـفTel / :





طريقة استلام الشكوى Receiving method /:











ملخص الـشـكـوى/ الاستفسارComplaint/ MIQ/AE Summery 
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