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 البديلة لحل النزاعات 
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Alternate Dispute Resolution   
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 قود محكم تجديد طلب 

 ................................رقم الهوية/جواز السفر: ،  ............................................ :الاسم

 العنوان: .......................................... ، الجنسيــــــــة: ...............................

 ....................................تاريخ الميلاد: مكان/........................... ، ة: ...............مهنال

 .....................................العممية: . المؤهلاترقم الهاتف/الجوال: .............................. ، 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

                                                                                                زير العدل :و  السيد / معالي
 أرجــــــــو        السلام عميكم و رحمة الله و بركاته ،،،  

ذيـة لقـانون التنفي ة( مـن اللائحـ01وفقاً لنص المـادة  المحكمين المعتمدين بوزارة العدل  قيد اسمي ضمن قائمةتجديد 
( من نفس اللائحة متوفرة ، 7عمماً بأن جميع الشروط المنصوص عميها في المادة  ، م2111( لسنة 3التحكيم رقم  

ـــــــرقم ـــــــد محكـــــــم ذات ال ـــــــث منحـــــــت شـــــــهادة قي ـــــــة .......... حي ـــــــ   ............... مـــــــن الفئ ـــــــاريخ : ..... ، وذل بت
........................................ كمــــــا وأتعهــــــد ............../...../........... م و فــــــي مجــــــال تحكــــــيم 

التـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــاريخ:                    السير بإجراءاته وفقاً لمقانون . بمزاولة التحكيم و 
   ...../...../..........م                                           التوقيع : .........................

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
  توصيات الدائرة :     

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

 ................................... : ةتوقيع مدير الدائر                               
                                                                                                                                                                                                                                                              


