
 دانشكده پرستاري و مامايي
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  :    شماره دانشجويي      :شود بدينوسيله گواهي مي

  : فرزند            

  : تبعه كشور        :گذرنامهبه شماره 

  : دانشجوي دوره        :متولد سال

   :مقطع          :رشته

   :در نيمسال        :تحصيليسال 

  .باشد ر اين دانشكده مشغول به تحصيل ميد
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  . باشد يگري نبوده و قابل ترجمه نيز نميصادر و داراي هيچگونه ارزش قانوني د
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