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مدرسة دوحة المقاصد - صيدا

                                طلب تسجيل مرحلــة القسم الأساسي
                                                         للعام الدراسي 2023- 2024  
    * طلب تسجيل للصّفّ الأساسي:                      

                       الأوّل             الثّاني             الثالث                الرّابع              الخامس             السّادس
	اسم التلميذ
	اسم الأب
	الشهرة

	باللغة العربيّـــة
	
	
	

	باللغة الإنكليزيّة
	
	
	


* اسم المدرسة السّابقة: ________________________________________________________________________________
 الجنس:   أنثى           ذكر              الجنسيّة: ___________________        تاريخ الولادة: _______________________________  

محل الولادة حسب الهوية: __________________________                   مكان ورقم السجل: ___________ ( ___ )
	أعلى شهادة علمية يحملها الأب
	عمله
	عنوان العمل
	هاتف العمل:                                        /07

	
	
	
	هاتف الخليوي:                                     /00


* إسم الأم وشهرتها: _______________________________  

	أعلى شهادة علمية تحملها الأم
	عملها
	عنوان العمل
	هاتف العمل:                                 /07

	
	
	
	هاتف الخليوي:                             /00


* ترتيب التلميذ بين إخوته

	
	الاســـــــــــم
	اسم المدرسة التي يتعلم فيها 
	الصف الذي يتابع فيه دراسته

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	


*  العنوان الحالي:
      المحافظة: _______________________     القضاء: _________________                اسم الشارع: _____________________

      قرب: ___________________________        اسم البنايـة: __________________       الطّابـق: _______________________    

      رقـم الهاتــف: ______________________ / 07        (                                    خليـــوي: _________________________ / 00
*  في الحالات الطارئة أرجو الاتّصال بـــــــ :  

     الاسم: _______________________         صلة القرابة: ___________________      رقم الهاتف: _________________ / 00
لإرسال SMS: الاسم _____________________________________                          رقم الهاتف: ___________________ / 00
تاريخ تقديم الطلب: ______________________                                 توقيع ولي الأمر: _______________________________  
