
طلب معادلة شهادات مدرسية وجامعيةإستمارة 

-------------------- مقدم  الطلب:اسم 

------------- الهاتف:رقم صفة مقدم الطلب و 

:سم الطالبعات والمعادلاتمالس الأعلى للجإلى موجهتزويدي بكتاب يرجى

-------------------الاسم الثلاثي:

-- -------------- مكان الولادة:-- ------------خ الميلاد:

- ------------ -----------رقم جواز السفر:

وذلك لمعادلة الشهادات المدرسية والجامعية التالية:

االصادرة عنهالدولةاالصادرة عنهالكليةاالصادرة عنهالجامعةاسم الشهادة

----------توقيع مقدم الطلب:--------- 


