Company logo
 التاريخ: 00/00/0000 هـ

الموافق: 00/00/0000 م

الى:- سعادة مدير مجلس الصحة لدول مجلس التعاون 

من:-

السلام عليكم ورحمة الله وبركاته ...، و بعد 

نتقدم بطلب الحصول على
تسجيل شركة ☐
تجديد تسجيل شركة☐
تغيير بيانات تسجيل شركة☐
مركز تكافؤ حيوي☐
 الموضحة بياناتة أدناه علما بأنة تم إرفاق جميع البيانات والدراسات المطلوبة مع هذا الخطاب:

	Registration status of the company in the Member States
(Attach the registration certificate in the country in which it is registered (
	UAE        FORMCHECKBOX 

Bahrain   FORMCHECKBOX 

KSA        FORMCHECKBOX 
 
Oman     FORMCHECKBOX 

Qatar      FORMCHECKBOX 

Kuwait    FORMCHECKBOX 

	حالة تسجيل الشركة في الدول الأعضاء
( مع إرفاق شهادة التسجيل في الدولة المسجل بها )

	Company Name
	
	اسم الشركة

	address
	
	عنوان الشركة

	Nationality
	
	الجنسية

	Production line
	
	خطوط الانتاج

	Registration NO. (renewal)
	
	رقم التسجيل (لإعادة التسجيل)


اسم المخول الرسمي في الشركة:

الوظيفة:

ايميل الشخص المفوض:

التوقيع:

ختم الشركة او المكتب العلمي للشركة:
