
 شمال سيناءمحافظة 
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 طلب تحليل عينة أغذية خاصة
 
 

 مدير معمل تحليل المياه والأغذية/ السيد الأستاذ 
 

  ..دبع و  تحيه طيبة

 -:التالية والمرفقة وهى ) العينات / للعينة ( رجاء التكرم بإجراء تحليل 

 ................................................................................................................تحليل  *  

 .................................................................................................................تحليل *  

 ،،                                   ،          ومستعد لسداد الرسوم المطلوبة

 

                                    وتفضلوا بقبول فائق الاحترام ،،،

                                                                                                مقدمه لسيادتكم

 :...........................                                               الاسم                                          

 :..........................                                                                                       التوقيع 

 :             .............      بطاقــة                                                  
           :    /    /                    تحريرا فى 

شخصية 
عائليـــة

 
 
 
 
 

 بمحافظة شمال سيناءمديرية الشئون الصحية 
     إدارة المعامل

 إيصال
 

 ...........................................الطلب المقدم من السيد ........................................ استلمت أنا 
 بشأن طلب تحليل عينة أغذية خاصة ومرفقا به العينة المطلوب تحليلها مستوفيا آافة متطلبات الحصول على الخدمة

  /      /بتاريخ          .............. وقيد الطلب برقم )   الرسوم –المستندات  ( 
    ./      / التاريخ المحدد لإنجاز الخدمة       

 
 توقيع الموظف المختص             

(                              )                           
 

 
                          



 القواعد الحاآمة لإجراءات الحصول على الخدمة
 

 فѧѧى شѧѧأن تبسѧѧيط إجѧѧراءات حصѧѧول المواطنيѧѧن علѧѧى   ١٩٩٨نة  لس٤٢٤٨ѧѧوفقѧѧا لقѧѧرار رئѧѧيس مجلѧѧس الѧѧوزراء رقѧѧم      

تلѧѧتزم الجهѧѧات الإداريѧѧة الخدمѧѧات الجماهѧѧيرية ومѧѧنها خدمѧѧة طلѧѧب تحلѧѧيل عيѧѧنة أغذيѧѧة خاصѧѧة بѧѧوزارة الصѧѧحة والسѧѧكان ، 

 1/١/٢٠٠٣المعنѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧية بѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧتقديـم الخدمѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧة وفقѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧا للѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧوارد بهѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧذا الѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧنموذج الصѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧادر بѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧتاريـخ 

 لمسѧѧتندات والأوراق لمѧѧن تحديѧѧد )  الإداريѧѧة ، الصѧѧحة والسѧѧكان والمحافظѧѧات    آѧѧثمرة للѧѧتعاون بيѧѧن وزارتѧѧى التنمѧѧية   ( 

والتوقيѧѧتات  المحѧѧددة لإنجازهѧѧا ، أو الإعѧѧلان عѧѧن رأيهѧѧا فѧѧى الطلѧѧب المقѧѧدم       المطلوبѧѧة للحصѧѧول علѧѧى الخدمѧѧة  والمѧѧبالغ

 - : وذلك على النحو التالى  - وأى مخالفة لذلك ترتب المسئولية  -للحصول عليها 

 

 :ستندات والأوراق المطلوبة الم: أولا 

 .    المستند الدال على سداد الرسوم المستحقة وفقا لنوع التحاليل المطلوبة مستوفى الدمغة-       
 ) .للاطلاع ( شخصية المستند إثبات  -

 

   :المبالغ المقررة للحصول على الخدمة: ثانيا 
 ٢ة رقѧѧم ـــرار وزيــــѧѧر الصѧح ــــѧ حلѧѧيل المطلѧوب وطѧѧبقـــا لق   تحѧدد الرسѧوم المطلوبѧѧة لاداء الخدمѧة وفقѧѧا لѧنوع الت    -     

 والخѧѧاص بѧѧتحديد أجѧѧور الفحѧѧوص والتحالѧѧيل بالمعѧѧامل المرآѧѧزية بѧѧالوزارة والمعلѧѧنة بأماآѧѧن أداء        ١٩٩٣لسѧѧنة 

 .الخدمة  

 

 :التوقيتات المحددة لإنجاز الخدمة : ثالثا 

 .يخ تقديم العينة وسداد الرسوم المطلوبة        تقدم الخدمة فى موعد غايته خمسة عشر يوما من تار

 

 

فѧى حالѧة عѧدم الحصѧول علѧى الخدمѧة فѧى التوقيѧت المحѧدد أو طلѧب مستندات أو مبالغ إضافية تحت أى مسمى يمكنك                             
 : الاتصال بإحدى الجهات الآتية 

 ٣٢٠٥٧١ :المحافظة ت

 ٠٢ / ٢٩٠٢٧٢٨: المرآز الرئيسى بالقاهرة ت : هيئة الرقابة الإدارية 

  :مكتب الرقابة الإدارية بالمحافظة  ت 
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