
 تصريح شرفي

 
المولود)ة(  بتاريخ   ...............................................................أنا الممضي )ة( أسفله السيد)ة(

 ............... ......................................................بـ  ............................................................

 ........................................:الحامل)ة( لبطاقة التعريف الوطنية أو رخصة السياقة رقم

 ..................................................................عن:................ ..................................الصادرة بتاريخ:

أصرح بشرفي أنني أحتاج إلى سلفة استثنائية من الخدمات الاجتماعية لعمال  

 .......................................................................................التربية من أجل 

 

 امضاء المعني)ة(                                                      مصادقة البلدية
  

                                                                      ............................... 


