
 الخدمة في فأكثر سنوات خمس مضىأ لمن بالوزرة للعاملين قرض استمارة                             
                 الأوقافوزارة      

   )               (رقم المسلسل                     (                                                                                                                              إدارة القرضللبر )الإدارة العامة 

 اولا: بيانات تحرر بمعرفة الموظف:
  اسم الموظف رباعياً:
  الجهة التي يعمل بها:

  الرقم القومي :
  وتاريخه: اهل سبق وأن منح قرض

  سبب القرض:
  تاريخ تقديم الطلب 

---------------------------------------------------------------------------------------------- 

 -ثانيا: بيانات تحرر بمعرفة ادارة شئون العاملين:
 يرفق بيان مفردات مرتب. الوظيفي:..................  جر..............الأاسم الموظف رباعياً:..................................

 ..........:..................... رباعياتوقيع  الموظف ..............دارة:.....................إيصرف مرتبه من كشف 

 ........رئيس القسم:......................

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 .......................................................................................................... اسم الموظف رباعياً:

 ..............................تاريخ الميلاد بالأرقام:       /     /         م  بالحروف:.............................

 م بالحروف:............................................................  تاريخ التعين بالأرقام:       /     /        

 .......م بالحروف:....................................................   تاريخ  استلام العامل:       /      /       

 ..لى المعاش:.................................إحالة عامل به:........................ سن الإتقانون المعاشات الم

 ...............:.................................. رئيس القسم:.............رباعياتوقيع الموظف                         
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

 الحسابات:..........................................................................................................تأشير

 ..............................................................................................................السيد/........

 .م4991( لسنة 6الأوقاف رقم )السيد وزير وقاف لإعطائي قرضاً طبقاً للشروط الصادر بها قرار لى وزارة الأإنرجو تحويل هذا الطلب 

 بالكامل على أقساط شهرية طبقا للائحة القروض خصماً من مرتبي.وأتعهد بسداد قيمة القرض 

 :.......................................اتحرير في       /         /           م                             توقيع مقدم الطلب رباعي

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

 المديرية/  المنطقة
 دارة القرض الحسن(.إدارة العامة للبر) الإ -دارة المركزية لشئون البرالسيد/ رئيس الإ

 :...................المديرية/ المنطقةالموظف .............السيد:..............................نرسل لسيادتكم الطلب المقدم من 

صهههحيحة وسهههتقوم          سههتمارةلإقراضههه مبل................باهههمان مرتبهههه وجميههع البيانهههات الموضهههحة بالإ

 ) المديرية / المنطقة( بخصم أقساط من مرتبه حتى يتم السداد  مع التزام  ) المديرية/ المنطقة( بذلك.

 التاريخ:       /     /          م 

 لاحترام ،،،،،،،،،،االختم                                   وتفالوا بقبول وافر 

 دارة شئون العاملين                       توقيع مدير المديرية/ المنطقةإمدير                                     

                                                              ...............................     .......................... 



            

   لها التابعة والجهات بالوزرة للعاملين قرض اقرار                                            الأوقافوزارة      
                      (                                                                                                                              إدارة القرضللبر )الإدارة العامة 

 ................................................................................./......... نا السيدأقر أ

 ...............................................................  الموظف بالديوان/ بمديرية اوقاف/ 

 -تية:تعهد بسداد اقساط القرض الحسن الممنوح في الحالات الآأبأنني 
 قساط القرض بالكامل.ألا بعد سداد باقي إجازة خاصة بدون مرتب إلا يتم الحصول على  -1

 قساط بالكامل.سدد باقي الأتحالة للمعاش نهاء الخدمة لأى سبب غير الإإ -2

 قرار منى بذلك.إوهذا                                                                                                        

......................................... 

------------------------------------------------------------------- 

 

 

 

           

                          الأوقافوزارة            
 (         إدارة القرضللبر )الإدارة العامة 

                                                                                                                                           

 .................................................................................الديوان العام / مديرية/ اوقاف:

 قستا  الاترا القستن ال  ةومتة متنأدارة شئون العاملين )استتقااقات( بصمتق قي تة إ تلتزم

باي تتة ..............................................            دارة الاتترا القستتن للستتيد/إ –العامتتة لل تتر دارة الإ

الاستت.:...................... وتستتدد قستتا  شتت رية بعتتدد:.............. قي تتة أعلتت  .........ج اليتتة:إ

 ل عاش.لمالة ن اء الصدمة لأى س ب غير الإإقسا  بالكامل في مالة باقي الأ

دارة العامة للقسابات بأمر دفت  باي تة ال ستتام  متن ال اترطتين   اتا للتعلي تات وموافاة الإ

 واللوائح ال الية ال ةظ ة بذلك.

 يعتمد       مسؤول شئون العاملين                                                                                                          

 وقافأمدير مديرية                                                                                                                                              

 


