KONIGREICH MAROKKO

MINISTERIUM FUR NATIONALE ERZIEHUNG
HOCHSCHULBILDUNG , BERUFSBILDUNG
UND WISSENSCHAFTLISCHE FORSCHUNG
REGIONALE BILDUNGSAKADEMIE

REGION: ORIENT - OUJDA

Sekundarschulabschlusszeugnis
BACCALAUREAT
H130215663

Der Minister fiir nationale Erziehung bescheinigt aufgrund der Entscheidung des
Priifungsausschusses, dass
Frau IKRAM EL JELLABI
Geboren am 13.06.2002 in ISLY
Eingeschrieben im Gymnasium ISLY
Vertretung OUIJDA ANGAD
HAT DIE PRUFUNGEN DES BAKKALAUREATS DER SEKUNDAREN SCHULE BESTANDEN.
Prifungszeit : JULI 2020
Schwerpunkt: EXPERIMENTELLE WISSENSCHAFTEN
FACH BIOLOGIE UND GEOLOGIE

Note: AUSREICHEND
Ausgestellt am 13.07.2020
Serien- Nr, :0682301/20
Es folgen:

e Im Auftrag des Ministers, Unterschrift des Akademiedirektors MOHAMED DIB
Es wird keine Zweitausfertigung aus diesem Zeugnis ausgestellt.

Riickseite:

Studienjahre
Hochschule Immatrikulationsnummer Hochschuljahr Stempel der Hochschule
OFPPT OUIDA 2020 - 2022 -
F.P.N QUIDA 2022 -2023 =000 e

Ende der Ubersetzung

und franzésische Sprache abgefassten Urkunde ist richtig und
Ubersetzer:

Abderrahim Soulimani
Rue Alger N° 33
62000 Nador

GSM: 0613660059
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ROYAUME DU MAROC

R pial) 25ale)
MINISTERE DE LEDUCATION NATIONALE
DE LA FORMATION PROFESSIONNELLE
DE LENSEIGNEMENT SUPERIEUR
= ; = ET DE LA RECHERCHE SCIENTIFIQUE
el Crysally Ladyl 3V 22139
relall Caadly pllall pdacly AREF : Oriental

RELEVE DES NOTES DU BACCALAUREAT (CANDIDATS OFFICIELS)

Session Juillet Normale 2020

Nom et Prénom : EL JELLABIIKRAM
commune rurale Isly

Code Candidat: H130215663

Né le: 13-06-2002 A
Etablissement:  LISLY Direction Préfecture: Oujda-Angad
provinciale:
Niveau : 2éme Année Bac Sciences de Deuxiéme langue: = LANGUE ANGLAISE
la Vie et de la Terre
EXAMEN NATIONAL CONTROLE CONTINU
LES MATIERES Note/20 |CF Note"CF Note/20 CF Note*CF
LANGUE ARABE e o i 17,680 2 35,360
LANGUE FRANCAISE s = =0 17,920 4 71,680
INSTRUCTION ISLAMIQUE ik ek iy 16,690 2 33,380
TRADUCTION e i s 12,640 4 50,560
MATHEMATIQUES 03,75 26,25 12,750 7 89,250
PHYSIQUE CHIMIE 06,75 33,75 13,310 5 66,550
SC. DE LA VIE ET DE LA 15,50 7 108,50 18,830 7 131,810
TERRE
PHILOSOFHIE 16,50 2 33,00 16,500 33,000
Deuxiéme langue 10,75 2 21,50 14,150 2 28,300
ASSIDUITE ET CONDUITE e -t i 20,000 1 20,000
TOTAL DES NOTES DE L'EXAMEN 23 223,00 TOTALC.C| 36 559,890
NATIONAL
MOYENNE | CF MOY*CF
REGIONAL 10,70 1 10,70
DECISION DU JURY
NATIONAL 08,70 2 19,40
ADMIS (E) AVEC MENTION PASSABLE ggmiuu 1566 | 1 15,66
MOY. GENERALE 11,44

il ne peut étre délivré de duplicata de ce relevé
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KONIGREICH MAROKKO

AMT FUR BERUFSBILDUNG UND ARBEITSFORDERUNG

ZEUGNIS

FACHTECHNIKER

Der Generaldirektor fiir Amt fiir Berufsbildung und Férderung der Arbeit

* GemdR dem kéniglichen Erlass Nr. 1-72-183 vom 21.05.1974 um Grindung des
Amtes fir Berufshildung und Férderung der Arbeit

®* GemdR dem Dekret Nr. 325-86-2 vom 09.01.1987 betreffend dem Generalstatus der
Institute fiir Berufsbildung '

® GemadR dem ministeriellen Bescheid betreffend dem internen Verordnung der
Institute fiir Berufsbildung

* GemaR dem Priifungsbericht des Bildungsende
Bescheinigt, dass IKRAM ELJELLABI

Geboren am 13.06.2002
Personalausweis Nr.: F684022
Immatrikulationsnummer: 2002061300161
Hat das FACHTECHNIKERZEUGNIS erhalten
Fach: PROGRAMMIERERIN
Ausbildungsart: Intern
Priifungszeit: Juni 2019
Berufsschule: INSTITUT DE FORMATION DANS LES MATIERES DES NOUVELLES
TECHNOLOGIES DE L'INFORMATION DE L'OFFSHORING ET L’ELECTRONIQUE
OUJDA
Ausgestellt am 20.09.2022

Seriennummer - 220000000000045608

Es folgen :

¢ Stempel des Generaldirektors ABDELHAQ IMAM
® Unterschrift des Ausschussprasidenten MUSTAPHA EL AL

Ende der Ubersetzung

Vorstehende Ubersetzung der mir in der Urschrift vorgelegten und in
arabische und franzésische Sprache abgefassten Urkunde ist richtig und
vollsténdigq. 5
Ubersetzer:

Abderrahim Soulimani
Rue Alger N° 33
©2000 Nador

GSM: 0613660059
soulimani@gmx.de
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MAROKKANISCHER ROTER HALBMOND
CROISSANT-ROUGE MAROCAIN
OUJDA-ANGAD

Auftrag Nr.: 10087
Jahr: 2023 Nr.: 00216
PV Nr.: 23/2023

BESCHEINIGUNG

Fur

e

Frau IKRAM ELJELLABI, geboren am 13.06.2002 in OUJDA, Personalausweis Nr.:
F684022, wohnhaft in BD LABRARCHA AHL ANGAD PROVINCE QUJDA hat an die
Erste Helfe Kurs fiir 18 Stunden in der Zeit vom 11.03.2023 bis 16.03.2023,

unter Leitung des Ausbilders ABDELOUAHAD QELFATI erfolgreich
teilgenommen.

Diese Bescheinigung wurde ausgestellt zur Nutzung und Geltung zu rechtlichen Zwecken.

OUJDA, den 18.03.2023

Ende der Ubersetzung

Vorstehende UJbersetzung der mir in der URSCHRIFT vorgelegten und in arabische
Sprache abgefassten Urkunde ist richtig und vollstandig.

Ubersetzer:

Abderrahim Soulimani
Rue Alger N° 33
62000 Nador

GSM: 0613660059

Nador,

Unterschrift und Stempel des Abteilungsleiters des Marokkanischen roten Halbmonds, gez. YAKOUB BACHIR



COMITE DE LA PREFECTURE D'OUJDA n A a9 Alles iS4

ﬁ....h_ el iyl

1-Rouge marocain

P Humanité - Neutralité — Impartialité — Indépendance — Veolontariat — Unité — Universalité

& Ne Ordre: 10087

€ Année: 2023N°: 00216 h é Nl h u QE. -

£ pvne: 2372023

rye r P S
Délivrée \& o
A ) r
M, Mme, Melle: ELJELLABI IKRAM né (e) le: 13/06/2002 3; OUJDA
titulaire de la CIN n°: F684022 demeurant a: DR LABRARCHA AHL ANGAD PCE OUJDA
qui a suivi des cours en: PREMIERS SECOURS suivant le Guide National de Référencependant: 18heures
du: 11/03/2023 au: 16/03/2023 sous la responsabilité du (des) Formateur(s): QELIATREARDELOIARAR

En foi de quoi la présente attestation est délivrée a I'intéressé (e) pour servir et valoir ce que de droit.

Oujda, le: 18/03/2023
P/ Le Comité

Le: Secrétaire G
ﬁ —-ew gestes aul Hﬁ-:ﬂ—_—— % - In_..n..n énéral

y '
i L

Série:  DOCUMENT: ORIGINAL .
\ {BACHIR

& o fakdys
C: 21 ge =

La présente attestation est délivrés an un seul exemplairs et ne peut en aucun cas étre renouvelés an cas de perte,

3~D00YDY 0QRON ~I06y




GOLDEN CENTER
ZENTRUM FUR SPRACHEN UND AUSBILDUNG

SCHULUNGSBESCHEINIGUNG

Wir, Zentrum flir Sprachen und Ausbildung GOLDE CENTER,
bescheinigen hiermit, dass

Frau IKRAM ELJELLABI
Personalausweis Nr.: F684022

in der einmonatigen Schulung vom 01.05.2023 bis 31.05.2023

als zur Alten- und Kinderpflegerin folgende Inhalte absolviert
hat:

e Die Stadien des psychischen und emotionalen Wachstums
vom Kindes- bis ins Alter.

e Psychologische Merkmale von Sauglingen und Kindern.

e Wie man mit einem Saugling und einem Kind umgeht.

e Psychologische Merkmale des Alters.

e Die wichtigsten psychischen und organischen Krankheiten

“bei dlteren Menschen und wie man damit umgeht.

e Uberwachung chronischer Krankheiten: Gesundheits- und

Medizinkultur.

Unter Aufsicht von Mohamed ACHRAF ALAOUI und OSSAMA ZAHAF

OUJDA, den 01.06.2023

e Unleserliche Unterschrift und Stempel

Ende der Ubersetzung

Vorstehende Ubersetzung der mir in der Urschrift vorgelegten und in
franztsische Sprache abgefassten Bescheinigung i

vollstandig.

Ubersetzer:

Abderrahim Soulimani
Rue Alger N° 33

62000 Nador

GSM: 0613660059

Email: soulimani@gmx.de

Nador, den 07.09.2023




GOLDEN CENTER

Centre de Langues et de Formation ﬁ |
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_ Email : golden.center.ouidag @gmil H:M g : 86/2018/272/1




KLINIKUM LE MAROC

OUJDA, den 12.07.2023

PRAKTIKUMSBESCHEINIGUNG

Ich, Dr. med. KARIM RAHAL MEKKI, Direktor des Klinikkums LE
MAROC, bescheinige hiermit, dass Frau IKRAM ELJELLABI,
Personalausweis Nr.: F684022, ein Praktikum in unserer Klinik als
Krankenpflegerin vom 01.06.2023 bis 30.06.2023 absolviert hat.

Es folgen:

Namensstempe! des Arztes
Stemple der Klinik, gez. Dr. med. Benbouchta

Vorstehende Ubersetzung der mir in der Urschrift vorgelegten und in
der franzosischen Sprache abgefassten Rechnung ist richtig und
vollstandig. o

Ubersetzer:

Abderrahim Soulimani

Rue Alger N° 33

02000 Nador

GSM: 0613660059

Email: soulimani@gmx.de Nador,




Clinique Le Maroe \_3}5\*,&@

Oujda, le. /f%?’/’&’w

Attestation de stage

Je soussigné, Dr RAHAL MEKKI KARIM, directeur de la clinique le Maroc atteste

par la présente que Mile IKRAM EL JELLABI, titulaire de la carte d’identité nationale

F684022 a bénéficié d’un stage de formation continue au sein de la dite clinique en « premiers secours »

durant la période allant du 01/06/2023 au 30/06/2023.

Attestation établie et remise 2 | intéressée pour servir et faire valoir ce que de droit.

DIRECTEUR : RAHAL MEKKI KARIM

DR. RAZAL MEHKI
Medecin, Lireate AR
( CUNIQ::E t\vdr
2, °¢ Alfal Ben ALY\,
Tél. : U536 68 20 20 / Fay\)

U

"

2 Bd Allal Ben Abdellah - Oujda duzg. a4l ue i I f 22

Fax:0536 70 1515 :uS\al) - Tél: 0536 68 20 20 /05 36 70 32 50 : ailgd)
CNSS5:6609947 - Patente: 11202241 - |.F.: 05320129
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Je soussigné, directeur provincial de I’académie régionale de
I’éducation et de la formation - région de ’orientale - direction —Oujda Angad-

atteste que :

Nom et Prénom : ELJELLABI IKRAM
C.ILN. : F 684022

A effectué un stage dans notre direction au sein du centre provincial du

systéme d’information ; durant la période allant :

Du: 18/04/2022 Au: 13/05/2022.

Document délivré pour servir et valoir ce que de droit.

Oujda le : 30 - 05 - 2022

- L™

ACADEMIE REGIONALE DE L’EDUCATION ET DE LA FORMATION - REGION DE L’ORIENTAL -
Direction provinciale - Oujda-Angad - ] Rue Moussa Bnou Noussayr - oujda- ¥ 0536684707 - 0536682967 [ £:0536583893
Service de gestion des Ressources Humaines

oo

e B 'ﬁ:s-::"'ﬁ.--.

-

i

T

T B e

_n."":h.‘,'

PPl gl

P Sl Sl

—

e




Vorderseite

KONIGREICH MAROKKO

FUHRERSCHEIN

Flihrerscheinnummer :

Vorname;

Nachname:
Geburtsdatum:
Geburtsort:
Personalausweis Nr.:
Ausstellungsdatum:
Ausstellende Behorde:
Unterschrift des Inhabers:

Ruckseite

Klasse:
Erteilungsdatum:
Gultig bis:
Beschrankungen:
6100000000868338

06/251686

IKRAM

ELJELLABI

13.06.2002

OUJDA

F684022

09.01.2023
FUHRERSCHEINSTELLE OUJDA

B
09.01.2023
03.02.2033
KEINE

D1LMAO6<251686090123ELJELLABI1

Es folgen:

e Siegel des Direktion fiir Verkehr und StraBensicherheit, gez. BENACEUR BOULAAJOUL

Ende der Ubersetzung

Vorstehende Ubersetzung der mir in der Urschpet @m erogelegten
und in arabische und franzésische Sprache Aot s Qgﬂ unde
Lt richtig wund vollstdndig. eif VON DER \\ﬁ;g
Ubersetzer: jF'a Wﬁffawfj}ﬁ
Abderrahim Soulimani ifef T ERTER 2
Rue Alger N° 33 A JREFTS 7
62000 Nador VR Vy

GSM: 0613660059 N TADOE.

Email: soulimani@gmx.de Nador, den 07.09.2023




