
 وزارة التأمينات والشئون الاجتماعية     
 شمال سيناءمديرية الشئون الاجتماعية بمحافظة    

  الاجتماعية ……………………وحدة      

 

 طلب الحصول على البحث الاجتماعى لجهات أخرى 
 

 رئيس الوحدة الاجتماعية / السيد 
 .……تحية طيبة وبعد  

 -:عى لى و بياناتى آالتالى أرجو التفضل بالموافقة على إجراء بحث اجتما

 .................................................................….…………….....……………………: الاسم 

 …..………جهة إصدارها    /         / تاريخ إصدارها         ………العائلية/ رقم البطاقة الشخصية 

  …….……………………………..: محل الإقامة ………………………………………: العنوان

 :………………………………………………...………………………………...……المهنة 

 ………………..………………………   .:    عدد من يعولهم …………………:الحالة الاجتماعية 

 ...…….…………………………………………………  …………………:الغرض من البحث 

  ……….………………………………………………………..…: …………الجهة طالبة البحث

 .ليس لى أى دخل شهرى ثابت  / ………………………علما بأن دخلى الشهرى قدره

 
 وتفضلوا بقبول فائق الاحترام ،،

       /      /      تحريرا فى
                    توقيع مقدم الطلب    

 
 (                     )                                                           

 

 

 

 
 
 

 إيصـــــــــال 
  …………………………….../ الطلب المقدم من السيد …………………………………استلمت أنا 

 مستوفيا آافة المستندات المطلوبة … ……………………………………………………بشأن 

 /       / بتاريخ     ………………………للحصول على الخدمة ، وقيد الطلب برقم  

 /       /          التاريخ المحدد لإنجاز الخدمة      

 توقيع الموظف المختص                                                                                   
                                                                                                     )        (              



 القواعد الحاآمة  لإجراءات الحصول على الخدمة 
 

 فى شأن تبسيط إجراءات  حصول المواطنين على ١٩٩٨ لسنة ٤٢٤٨ لقرار رئيس مجلس الوزراء رقم       وفقѧا 

الخدمѧѧات الجماهѧѧيرية  ومѧѧنها خدمѧѧة الحصѧѧول علѧѧى البحѧѧث الاجѧѧتماعى لجهѧѧات أخѧѧرى بѧѧوزارة التأميѧѧنات و الشѧѧئون       

   ٢٥/١١/١٩٩٩لنموذج  الصادر بتاريخ  الاجتماعѧية  ، تلѧتزم الجهѧات الاداريه المعنية بتقديم الخدمه وفقا للوارد بهذا ا               

  مѧѧѧن تحديѧѧѧد - آѧѧѧثمره للѧѧѧتعاون بيѧѧѧن وزراتѧѧѧى التنمѧѧѧيه الاداريѧѧѧه ، والتاميѧѧѧنات والشѧѧѧئون الاجتماعѧѧѧيه   والمحافظѧѧѧات  -

للمسѧتندات والأوراق ، والمѧبالغ المطلوبѧة للحصѧول على الخدمه ، والتوقيتات الزمنية المحددة لإنجازها ، أو الإعلان                  

 :وأى مخالفه لذلك ترتب المسئولية وذلك على النحو التالى . الطلب المقدم للحصول عليها عن رأيها فى 
 
 

 : المستندات والأوراق المطلوبة : أولا 
 ) .الأصل للاطلاع ( العائلية          / البطاقة الشخصية  •

 ).إن وجد( مستند رسمى بالدخل الشهرى          •

 ).الأصل للاطلاع ( بيانات الواردة باستمارة البحث الاجتماعى إرفاق المستندات الدالة على صحة ال •

 

 

  :المبالغ المقررة للحصول على الخدمة  : ثانيا 
 )مجانا ( تقدم الخدمة بدون رسوم   

 

 

 :التوقيتات المحددة لإنجاز الخدمة : ثالثا 
 . آافة المستندات المطلوبة تلتزم جهة الإدارة بإنجاز الخدمة خلال أسبوع من تاريخ تقديم الطلب مستوفيا

 

 

 

 

 

 

 

فѧى حالѧة عѧدم الحصѧول علѧى الخدمѧة فѧى التوقيѧت المحѧدد ، أو طلب مستندات  أو أية مبالغ أضافية تحت أى مسمى                           

 :يمكنك الاتصال بإحدى الجهات التالية 

 ٣٢٠٥٧١: المحافظة                           ت
 ٢٩٠٢٧٢٨/٠٢ت : رآز الرئيسى بالقاهرة الم: هيئه الرقابة الإدارية               

 : مكتب الرقابة الاداريه بالمحافظة   ت
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