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Vendor Initials & Stamp توقيع المورد بالأحرف الأولى وختمه:  ____________________
	VENDOR INSTRUCTIONS   تعليمات للمورد

	The following Form is required for ECDC’s Vendor Registration Process.
1. Vendors must complete all required fields and submit all supporting documents.
2. Please complete, scan, and return one (1) soft copy in addition to the native file via email.
3.  This Form must be initialed and stamped on every page and stamped by the Chamber of Commerce.
4. This Form must be signed by Authorized Company personnel, certified with the Vendor’s business stamp, and authenticated by the appropriate Chamber of Commerce or equivalent Government Authority.
5. This Form is specific to one company. If the Vendor wishes to register a branch, affiliate, etc., a separate Vendor Registration Form is required for each entity.
	النموذج التالي مطلوب لاستكمال عملية تسجيل الموردين لدى ECDC.
1.  يجب على المورد تعبئة جميع الحقول المطلوبة وتقديم جميع المستندات الداعمة.
2.  يرجى تعبئة النموذج ومسحه ضوئيًا وإرسال نسخة إلكترونية واحدة (1) بالإضافة إلى الملف الأصلي عبر البريد الإلكتروني.
3.  يجب التوقيع بالأحرف الأولى وختم كل صفحة من صفحات هذا النموذج، وتصديقه من الغرفة التجارية.
4.  يجب توقيع هذا النموذج من قبل الشخص المفوض في الشركة، وختمه بختم الشركة الرسمي، وتصديقه من الغرفة التجارية المختصة أو الجهة الحكومية المعادلة.
5.  هذا النموذج خاص بشركة واحدة فقط؛ فإذا رغب المورد في تسجيل فرع أو شركة تابعة أو ما شابه ذلك، يلزم تعبئة نموذج تسجيل مستقل لكل كيان.

	All information and documentation provided by the Vendor will be considered confidential by ECDC. The Form must be completed in its entirety.
ستُعامل جميع المعلومات والمستندات المقدمة من المورد بسرية تامة من قبل ECDC، ويجب تعبئة النموذج بالكامل.



	Service Required الخدمة المطلوبة:      ☐ New Registration تسجيل جديد        ☐ General Update تحديث عام



	1.  GENERAL INFORMATION   معلومات عامة

	Type of Business نوع العمل:      ☐ Services خدمات        ☐ Materials مواد

	Company Type نوع الشركة:      ☐ Local Company شركة محلية        ☐ International Company شركة خارجية

	Full Company Name – Arabic: (as stated in the Commercial Registration (C.R.) or License Certificate)
اسم الشركة كاملاً باللغة العربية (كما هو مسجل في السجل التجاري أو الرخصة)

	

	Full Company Name – English: (official translation of the Company’s C.R. name)
اسم الشركة كاملاً باللغة الإنجليزية (الترجمة الرسمية للاسم المسجل في السجل التجاري)

	

	Commercial Registration No.:
رقم السجل التجاري
	

	Zakat Certificate No.:
رقم شهادة الزكاة
	

	VAT Certificate No.:
رقم شهادة ضريبة القيمة المضافة
	

	Main (Parent) Commercial Registration No.: (applicable for Branch CRs)
رقم السجل التجاري للشركة الأم (للسجلات الفرعية)
	

	Vendor ID: (if available)
رقم المورد لدى سبارك (إن وجد)
	

	Website:
الموقع الإلكتروني
	



	2.  MAILING ADDRESS   العنوان البريدي

	Sales Office   مكاتب المبيعات

	Street Address:
الشارع
	

	City:
المدينة
	
	Region:
المنطقة
	
	Country:
البلد
	

	P.O. Box:
صندوق البريد
	
	Postal Code:
الرمز البريدي
	
	National Address:
العنوان الوطني
	

	Phone: (+Country Code – Area Code – Phone)
الهاتف (رمز الدولة – رمز المنطقة – الرقم)
	
	Fax (optional):
الفاكس (اختياري)
	



	3.  VENDOR REPRESENTATIVES   ممثلو المورد

	
	3.1  Sales Representative
ممثل المبيعات
	3.2  Sales Manager or Equivalent
مدير المبيعات أو من يعادله
	3.3  Executive (Head Office Chairman)
الرئيس التنفيذي / المدير التنفيذي

	Name:
الاسم
	
	
	

	Position:
الوظيفة
	
	
	

	Phone / Ext.:
الهاتف / التحويلة
	
	
	

	Mobile:
الجوال
	
	
	

	E-mail*:
البريد الإلكتروني*
	
	
	

	* E-mail should not be an organizational (org.) e-mail account, info@, or a public e-mail such as Hotmail or Gmail.
* يجب ألا يكون البريد الإلكتروني حسابًا مؤسسيًا عامًا أو info@ أو بريدًا عامًا مثل Hotmail وGmail.



	4. NATURE OF BUSINESS   طبيعة عمل المنشأة

	Mention only the current specialized field(s) of business activity. (If more than four, please add an attachment.)
يُذكر فقط مجال (مجالات) النشاط التجاري المتخصص الحالي. (إذا زادت عن أربعة مجالات، يرجى إضافة مرفق.)

	

	Note: For material supply, identify the specific products offered in the accompanying list.
ملاحظة: بالنسبة لتوريد المواد، يرجى تحديد المنتجات المقدمة في القائمة المرفقة.



	5. AGENCIES (IF APPLICABLE) الوكالات (إن وجدت)

	Name of Foreign Company:
اسم الشركة الأجنبية
	

	Address:
العنوان
	

	Contact Numbers:
أرقام التواصل
	

	Agency Type: (sole agent, distributor, dealer, etc.)
نوع الوكالة (وكيل حصري، موزع، تاجر، إلخ)
	

	* Support with a copy of the agency registration certificate(s) with the Ministry of Commerce, legalized agency letter(s), or a copy of the agency agreement(s).
* يُدعم بنسخة من شهادة (شهادات) تسجيل الوكالة لدى وزارة التجارة، أو خطاب (خطابات) وكالة مصدّقة، أو نسخة من اتفاقية (اتفاقيات) الوكالة.



	6.  ENVIRONMENT, HEALTH, SAFETY AND SECURITY – EHSS (IF APPLICABLE)   أنظمة البيئة والصحة والسلامة والأمن (إن وجدت)

	Describe efforts or programs to protect the health and safety of employees, the public and the environment from hazards associated with the workplace. (Indicate compliance with an established EHSS program.)
اذكر الجهود أو البرامج المتبعة لحماية صحة وسلامة الموظفين والجمهور والبيئة من المخاطر المرتبطة ببيئة العمل. (يُشار إلى الالتزام ببرنامج معتمد للبيئة والصحة والسلامة والأمن.)

	



	7.  PREVIOUS EXPERIENCE FOR THE LAST FIVE YEARS   قائمة بالخبرات / الأعمال المشابهة لآخر خمس سنوات

	Reference list (client / customer) and contract value.
قائمة المراجع (العميل) وقيمة العقد.

	Description of Contract
وصف المشروع / العقد
	Project Name
اسم المشروع
	Client
العميل
	Year of Completion
سنة الاكتمال
	Value (SAR)
القيمة (ريال)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Attach supporting documents and give full details.
أرفق المستندات الداعمة مع ذكر التفاصيل كاملة.




	8.  PLEASE INDICATE WHICH SIZE CLASSIFICATION BEST DESCRIBES YOUR FIRM   حدد التصنيف الذي يصف إمكانيات المنشأة بشكل أفضل

	Contractor can perform works of values (SAR):
يمكن للمقاول تنفيذ أعمال بقيمة (ريال سعودي):
	Number of direct employees:
عدد الموظفين المباشرين:

	☐ (A) Under 500,000   أقل من 500,000
☐ (B) Above 500,000 to 2,000,000 
 أكثر من 500,000 حتى 2,000,000
☐ (C) Above 2,000,000 to 5,000,000  
أكثر من 2,000,000 حتى 5,000,000
☐ (D) Above 5,000,000 to 10,000,000 
 أكثر من 5,000,000 حتى 10,000,000
☐ (E) Above 10,000,000  
 أكثر من 10,000,000
	☐  (A) 25 – 50   من 25 إلى 50
☐  (B) 51 – 100   من 51 إلى 100
☐  (C) 101 – 250   من 101 إلى 250
☐  (D) 251 – 500   من 251 إلى 500
☐  (E) 501 and above   501 فأكثر



	9.  OWNERSHIP INFORMATION   معلومات الملاك

	Name of the company’s major shareholders or partners, percentage of share, nationality and identification number (National ID or Iqama). Please add rows as applicable.
أسماء المساهمين أو الشركاء الرئيسيين في الشركة، ونسبة الملكية، والجنسية، ورقم الهوية (الهوية الوطنية أو الإقامة). يرجى إضافة صفوف حسب الحاجة.

	Owner Name
اسم المالك
	Owner Nationality
الجنسية
	Owner ID
رقم الهوية
	% of Share
نسبة الملكية

	
	
	
	

	
	
	
	



	10. CONFLICT OF INTEREST DISCLOSURE   الإفصاح عن تعارض المصالح

	
	Yes نعم
	No لا

	Are you, or have you been, employed by SPARK or any of its affiliates in the past?
هل تعمل حاليًا أو عملت سابقًا في سبارك أو في أي من الشركات التابعة لها؟
	☐
	☐

	Do you have any relatives who are employed by SPARK or any of its affiliates?
هل لديك أقارب يعملون في سبارك أو أي من الشركات التابعة لها؟
	☐
	☐

	Do you have any other relationships or affiliations with SPARK or any of its affiliates that may create a conflict of interest?
هل لديك أي علاقات أو ارتباطات أخرى مع سبارك أو أي من الشركات التابعة لها قد تؤدي إلى تعارض في المصالح؟
	☐
	☐

	If you answered "Yes" to any of the above questions, please provide additional details below:
إذا أجبت بـ«نعم» على أي من الأسئلة أعلاه، فيرجى إضافة المزيد من التفاصيل أدناه:

	


ECDC reserves the right to request additional information and/or documentation from the Vendor in accordance with the vendor registration and qualification process. ECDC also reserves the right to request original supporting documentation such as, but not limited to, the Commercial Registration certificate, the ECDC Supplier Code of Conduct acknowledgement, etc.
تحتفظ ECDC بالحق في طلب معلومات و/أو مستندات إضافية من المورد وفقًا لعملية تسجيل وتأهيل الموردين، كما تحتفظ ECDC بالحق في طلب المستندات الداعمة الأصلية، ومنها على سبيل المثال لا الحصر: شهادة السجل التجاري، وإقرار مدونة سلوك الموردين لدى ECDC، وغير ذلك.
By submitting this registration questionnaire on behalf of the Vendor (Vendor Name), the Vendor shall notify ECDC promptly of any changes in the ownership of the Vendor’s company, the Vendor’s representatives, authorized personnel, etc., and shall promptly provide ECDC with all required documentation establishing the change in ownership, the ownership details, and the identity of any new company owners. Furthermore, the Vendor certifies that the information provided in this Form is true and accurate; and the Vendor (Vendor Name) acknowledges that the submission of any false or inaccurate information may result in ECDC rejecting the Vendor’s application for registration or removing the Vendor from ECDC’s list of registered suppliers.
بتقديم استبيان التسجيل هذا نيابةً عن المورد (اسم المورد)، يلتزم المورد بإخطار ECDC فورًا بأي تغييرات في ملكية شركة المورد أو ممثليه أو الأشخاص المفوضين لديه وغير ذلك، وبتزويد ECDC فورًا بجميع المستندات المطلوبة التي تثبت التغيير في الملكية وتفاصيلها وهوية أي مُلّاك جدد للشركة. كما يقر المورد بأن المعلومات الواردة في هذا النموذج صحيحة ودقيقة، ويقر المورد (اسم المورد) بأن تقديم أي معلومات خاطئة أو غير دقيقة قد يؤدي إلى رفض ECDC لطلب تسجيل المورد أو شطبه من قائمة الموردين المسجلين لدى ECDC.

	11.  AUTHORIZATION   التفويض

	We, (Name of Vendor) __________________________ , registered in __________________________ under Commercial Registration No. __________________ , and carrying on business in (Name of Country) __________________ at (Name of City) __________________ (hereinafter called the "VENDOR"), do hereby authorize Mr./Mrs. (Name of Authorized Person) __________________________ , holding Resident Permit / Identity No. __________________ , to be the true and lawful authorized personnel of the VENDOR (hereinafter called the "Authorized Personnel"), to do the following acts:
نحن، (اسم المورد) __________________________ ، المسجلون في __________________________ بموجب السجل التجاري رقم __________________ ، والذين نمارس أعمالنا في (اسم الدولة) __________________ في (اسم المدينة) __________________ (ويُشار إلينا بـ«المورد»)، نفوض بموجب هذا السيد/السيدة (اسم الشخص المفوض) __________________________ ، حامل الإقامة/الهوية رقم __________________ ، ليكون الشخص المفوض الحقيقي والنظامي عن المورد (ويُشار إليه فيما بعد بـ«الشخص المفوض»)، للقيام بالأعمال التالية:
"To execute, sign, enter into, or acknowledge any agreements, declarations, instruments, acts, etc. as required in relation to all or any of the purposes or matters aforementioned, including anything further as may be deemed necessary for recording, registering or otherwise completing the ECDC Vendor Registration process."
«تنفيذ وتوقيع وإبرام أو إقرار أي اتفاقيات أو إقرارات أو مستندات أو تصرفات أو غير ذلك حسبما يلزم فيما يتعلق بجميع أو أي من الأغراض أو المسائل المذكورة أعلاه، بما في ذلك أي أمر آخر قد يُعد ضروريًا لتدوين أو تسجيل أو استكمال عملية تسجيل الموردين لدى ECDC».
The specimen signature of our Authorized Personnel is given below نموذج توقيع الشخص المفوض لدينا موضح أدناه:




______________________________
Specimen Signature نموذج التوقيع






























	12.  BANK DETAILS   البيانات البنكية

	Bank Name:
اسم البنك
	

	Bank Address:
عنوان البنك
	

	Account Number:
رقم الحساب
	

	IBAN Number:
رقم الآيبان
	

	SWIFT Code:
رمز السويفت
	

	Bank Routing Number: (if applicable)
رقم التوجيه البنكي (إن وجد)
	

	* Bank details must be supported with a document issued by the bank.
* يجب دعم البيانات البنكية بمستند صادر من البنك.



I certify that the information provided on this Form is true and accurate to the best of my knowledge. I understand that failure to disclose any potential conflicts of interest may result in the termination of our business relationship.
أقر بأن المعلومات الواردة في هذا النموذج صحيحة ودقيقة على حد علمي، وأدرك أن عدم الإفصاح عن أي تعارض محتمل في المصالح قد يؤدي إلى إنهاء العلاقة التجارية.
IN WITNESS WHEREOF, (Name of Vendor) __________________________ has caused its common seal to be hereunto affixed on this (Day name) __________ day of ____ / ____ / 1447 A.H. (corresponding to ____ / ____ / 2026 A.D.).
وإثباتًا لما تقدم، قام (اسم المورد) __________________________ بوضع ختمه الرسمي على هذا النموذج في يوم (اسم اليوم) __________ بتاريخ ____ / ____ / 1447هـ (الموافق ____ / ____ / 2026م).

	Authorized Signatory Name:
اسم الشخص المخول بالتوقيع
	
	Position:
الوظيفة
	

	Authorized Signature:
التوقيع
	
	Date:
التاريخ
	

	Company Stamp:
ختم الشركة
	
	Chamber of Commerce Authentication:
تصديق / ختم الغرفة التجارية
	

	* The Chamber of Commerce stamp is a mandatory requirement.
* تصديق/ختم الغرفة التجارية متطلب إلزامي.




	13.  REQUIRED SUPPLEMENTAL DOCUMENTATION   المستندات الداعمة المطلوبة

	Commercial Requirements   المتطلبات التجارية

	✓
	#
	Document
	المستند

	☐
	1
	Company profile & organization chart, and the location of your offices & facilities.
	ملف تعريفي بالشركة والهيكل التنظيمي، وموقع المكاتب والمنشآت.

	☐
	2
	A valid copy of the Commercial Registration (CR) certificate. Companies based on a Branch CR shall provide a valid copy of their main (Parent) CR certificate.
	نسخة سارية من شهادة السجل التجاري، وعلى الشركات المسجلة بسجل فرعي تقديم نسخة سارية من السجل التجاري الرئيسي (للشركة الأم).

	☐
	3
	A copy of the Chamber of Commerce membership certificate.
	نسخة من شهادة عضوية الغرفة التجارية.

	☐
	4
	A valid copy of the Zakat certificate issued by the Zakat, Tax and Customs Authority (Saudi companies only).
	نسخة سارية من شهادة الزكاة الصادرة عن هيئة الزكاة والضريبة والجمارك (للشركات السعودية فقط).

	☐
	5
	A valid copy of the Value Added Tax (VAT) certificate showing the VAT ID, issued by the Zakat, Tax and Customs Authority.
	نسخة سارية من شهادة ضريبة القيمة المضافة موضحًا بها الرقم الضريبي، صادرة عن هيئة الزكاة والضريبة والجمارك.

	☐
	6
	A letter from the bank with which the company is dealing, confirming the account details.
	خطاب من البنك الذي تتعامل معه الشركة يؤكد تفاصيل الحساب.

	☐
	7
	Articles of Association.
	عقد التأسيس.

	☐
	8
	A valid Saudization certificate (Saudi companies only).
	شهادة سعودة سارية (للشركات السعودية فقط).

	☐
	9
	A valid copy of the General Organization for Social Insurance (GOSI) certificate referencing the CR number under registration (Saudi companies only).
	نسخة سارية من شهادة المؤسسة العامة للتأمينات الاجتماعية مشارًا فيها إلى رقم السجل التجاري محل التسجيل (للشركات السعودية فقط).

	☐
	10
	A legalized manufacturer’s agency letter or a copy of the agency agreement registered with the Ministry of Commerce (if applicable).
	خطاب وكالة مصدّق من الشركة المصنعة أو نسخة من اتفاقية الوكالة المسجلة لدى وزارة التجارة (إن وجد).

	☐
	11
	Audited financial statements for the last two years (if applicable).
	القوائم المالية المدققة لآخر سنتين (إن وجدت).

	☐
	12
	Quality assurance & quality control certifications (RC, TUV, ISO, VERITAS, etc.), as applicable.
	شهادات ضمان وضبط الجودة (RC, TUV, ISO, VERITAS وغيرها) حسب الاقتضاء.

	☐
	13
	A list of manpower, equipment & tools, as applicable.
	قائمة بالقوى العاملة والمعدات والأدوات حسب الاقتضاء.

	☐
	14
	Safety / loss prevention documentation (if applicable).
	مستندات السلامة / الوقاية من الخسائر (إن وجدت).

	☐
	15
	Contractor’s Classification Certificate issued by the Ministry of Public Works & Highways (if applicable).
	شهادة تصنيف المقاولين الصادرة عن وزارة الأشغال العامة والطرق (إن وجدت).





	14.  GENERAL GUIDELINES   إرشادات عامة

	In order to assist the Vendor in submitting a compliant questionnaire, please note the following:
All information provided shall be limited to the specific Vendor Commercial Registration under evaluation.
–  The Vendor’s certifications must be valid for at least 30 days following the registration submittal date. If the expiration date is less than 30 days away, ECDC will defer the Vendor’s registration until the Vendor submits updated certification documents.
–  Any letter addressed to ECDC must be signed by authorized company personnel and certified with the Vendor’s business stamp.
	لمساعدة المورد في تقديم استبيان مطابق للمتطلبات، يرجى ملاحظة ما يلي:
تقتصر جميع المعلومات المقدمة على السجل التجاري المحدد للمورد محل التقييم.
–  يجب أن تكون شهادات المورد سارية المفعول لمدة 30 يومًا على الأقل بعد تاريخ تقديم طلب التسجيل، وإذا كان تاريخ الانتهاء أقل من 30 يومًا، فستؤجل ECDC تسجيل المورد حتى يقدم شهادات محدثة.
–  يجب توقيع أي خطاب موجه إلى ECDC من قبل الشخص المفوض في الشركة وختمه بختم الشركة الرسمي.



image2.png




image1.jpeg
SpPArk

doUnll Yloli ellolldijao
King Salman Energy Park




