
ي   اتفاق �شأن العمل الطيب
: المادة  ي

 )1998من قانون الأطباء لعام  50aمن قانون الحصص المدرس�ة والمادة  66bالأساس القانوين

 تار�ــــخ الم�لاد:..............................  اسم الطفل:......................................................... 

 الفصل:................................  المدرسة:.......................................................................... 

ء هذە الب�انات من قبل الطبيبة / الطب�ب:   يتم م�ي
ورة (يُر�ب إلغاء غ�ي المناسب):  ي حالة ال�ض

ي الأوقات المذكورة/�ض
 �جب الق�ام بالأعمال التال�ة �ض

ي الدم، إعطاء أنبوب تغذ�ة إلخ)
 الساعة ن�ع العمل (مثل ق�اس السكر �ف

ي المذكور أعلاە  لقد قمت ب�جراء التف��ض الخاص بالعمل الطيب
ا للمادة   (انظر ت��ــــح التف��ض).  1998من قانون الأطباء لعام  50aوفق�

 ...................................................  ............................................................................ 
 اسم وتوقيع الطبيبة/الطب�ب المكان والتار�ــــخ

ض (يُر�ب ذكر الأسماء �شكل فردي والتوقيع ع� ذلك، أفوض بموجب هذا أعضاء هيئة التدر�س التاليني
ي حالة تعدد الأسماء، إرفاق قائمة بالأ 

 سماء مع التوق�عات)أو �ف

............. )...................................................................................التوقيع:................................. 1

............. )...................................................................................التوقيع:................................. 2

ي حالة تعدد الأسماء، انظر القائمة المرفقة3
 ) �ف

ي المقرر. بالق�ام بالأعمال التال�ة المذكورة أدناە الخاصة بطف�ي حىت إلغاء التف�  �ض الطيب

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

 ....................................................................................
 � توقيع التلم�ذة/التلم�ذ القادر ع� الإدراك والتمي�ي

 ......................................
 .
ك 

 ...........................................................................
توقيع و�ي الأمر


