
 ةــة السوريـة العربيـالجمهوري
 وزارة الخارجية والمغتربين

 الجمهورية العربية السورية  سفارة

 برلين

 
 

للاحتياطي  نقديبدل نموذج استمارة 

 عن طريق البعثةللمتقدم 
 

 الـــرقم:                

  202/     /         التاريخ:

 /للاحتياطي نقديبدل  دفع ب/خاصة إستمارة 

 اسم الام.................................بن  ..................................................:الاحتياطي المكلف.......................... 

 .......................................:.محل ورقم القيد ..............................:شعبة تجنيد   ..............................:مواليد

 عنوان الاقامة الحالي ..................................:.مقيم حالياً في دولة:............................................................ 

   ..............................................................................................................:.عنننننوان الاقنننامنننة فنني الننقنن ننر     

 .........................................................................................:.....................في الق ر الموطن المختار للتبليغ

   للاحتياطي نقديبدل  دفع بالرغبة: 

 
 

 

 وكيله : أحد ذويه أوتصريح المكلف أو 
والمعلوما  الواردة فيها والإقامة صنننحيحة وعلى مسنننيوليتي الينننخصنننية بلن كافة المعلوما  الواردة أعلاق والوداةق المقدمة من قبلي أتعهد 

 وفي حال دبو  عدم صحتها لن أطالب باسترداد قيمة البدل النقدي.

 

  العامل المختص
توقيع وبصمة ابهام المكلف/ وكيله 

 القانوني

 202التاريخ:        /       /        ......................................

 

 ملاحظا :
 أصولاً تصدق هذق الاستمارة من وزارة الخارجية للجمهورية العربية السورية -   

 تيخذ البصمة ابهام المكلف أو وكيله القانوني-   

           تيخذ المعلوما  من واقع دفتر خدمة العلم إن وجد وفي حال عدم وجودق تيخذ من الهوية اليخصية أو جواز السفرأو بيان القيد المدني-   

 

                                                                                         

 

                                                                                                                                        

 1- بالذا  أو وكيله القانوني(مباشرةعن طريق البعثة( 

 2-داخل الق رعن طريق الإدارة القنصلية. 

 3-عن طريق  المكتب القنصننننلي في لدى مصننننرر سننننورية المركدي أو أحد فروعه داخل الق ر

 محافظة )..........................(:

 ........................................................................المفوض عنه بالدفع قريبه / وكيله القانوني : المدعو:.

  المختار لتبليغه: ........................................................................................لينوب عنه بالدفع.الموطن 

 ةــــس البعثــرةي
 الخاتم والتوقيع


