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{ إقرار و تعهد }
أقر أنا الموقع أدناه بأن البيانات التالية صحيحة و أتعهد بإبلاغ الإدارة العامة لشئون قوة الشرطة في حالة تغيير أي منهم .

	الإدارة العامة:
	الاســــــــــــــم:

	رقـم النقــال: 
	رقــــــــم الهوية: 

	الرتبـــــــــة:
	الرقم العسكري:


{  بيان الزوجات }

	الجنســـــــية
	الاســـــــم
	م

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


{  بيانات الأبناء الأصحاء }

	جهة عمل الابناء
	الحالة الاجتماعية
	تاريخ الميلاد
	الجنس
	الاســـــم
	م

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


{ بيانات الأبناء المعاقين }

	جهة عمل الابناء
	الحالة الاجتماعية
	تاريخ الميلاد
	الجنس
	الاســـــم
	م

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


أتعهد بإبلاغ الإدارة العامة لشئون قوة الشرطة في الحالات الآتية :

{وفاة أو طلاق الزوجة  - وفاة الأبناء أو عملهم – بلوغ الأبناء السن القانوني – أسباب أخرى } مع إرفاق المستندات الدالة على ذلك .

ملاحظــــــــات :
	- فى حالة طرأ ما يستجد لبيانات الحالة الاجتماعية وتم ذكره بالنموذج يرجى إرفاق المستندات الرسمية لذلك 

	- فى حال توظيف أحد الأبناء يرفق شهادة التعيين للابن الموظف .

	- فى حال وجود أطفال معاقين يرفق شهادة من الهيئة العامة لشئون ذوى الإعاقة .


	اعتماد جهة العمل
	المقر بما فيه

	اسم المسئول :
	الاســــــم :


	الوظيفــــة :
	الرتـــــبة  :


	التوقيــــــع :
	التوقــــيع:



      الإدارة العامة لشئون قوة الشرطة                                   – ت/24808476 –   فاكس 24895707               General Administration of Police Force 
للحصول على نسخ إضافية للنموذج يرجى الدخول على موقعنا فى الانترنت (rnt.moi.gov.kw/pas/ (

