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                     فرم درخواست دامپزشک رویداد مسابقات اسبدوانی

فرم درخواست پس از  بررسی و تایید کمیته دامپزشکان جهت حضور در دوره آموزشی دامپزشک رویداد 

.مسابقات اسبدوانی اعلام میگردد


