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المعتمد لنقابة النفسانيين ئيالولاالمكتب  إلى  المعني التسجيل ممضية بختم النفساني طلب ترسل إستمارة   
0770 89 47 89للإستفسار يرجى الإتصال ʪلرقم :    

 

 ʔلʟ ارةʸʯل في إسʻʱʴʯلالالʻلʗ يʹʟʦال ʥʻʻانʴللʹف 
 ذ

 ʭفي  لالتسجينفسانيين ائرية للة الجز من المكتب الوطني التنفيذي للنقابة الوطنيأطلب   الممضي(ة) أسفله أنيشرفني أ
  ʪلنفسانيين المخصص لأغراض مهنية بحثة. للإتصال الوطني دليلال
  

  ......................................................: اللقب.............................................. : الإسم
  
  

  قطاع أخر          الشباب و الرʮضة           التضامن الوطني             الصحة العمومية    النشاط:قطاع 
  

   ............................................................................................:حددهإذا كان قطاع أخر 
  نفساني تربوي        نفساني أرطفوني       نفساني عيادي   :                                               السلك

  

        16                 14                 12                                :                          الصنف
  

        متعاقد          مرسم                                                    :  العمل علاقة
  

  ..................................: .............................................. المستخدمةمؤسسة لل الإسم الكامل
  

  .................................................................................. : أو المركز أو الوحدة إسم المصلحة
  

  :لتكرارد و احسب التردراʪت النفسية المتكفل đا عادة  في المصلحة أو المركز أو الوحدة الإضط

 ...........................................................:الفئة الأولى.................................... 

 .:الفئة الثانية.............................................................................................. 

 ..........................................................:الفئة الثالثة..................................... 

 الفئة الرابعة.....................................:.........................................................  
  

  ..................................................................................................: رقم الهاتف النقال
 .........................................................................................:@ الإلكتروني البريد عنوان

  
 

 

  الكتابة السابقة للإسم و اللقب ʪلحروف اللاتينية :....................................................................
  

  :........................ التسجيلʫريخ                                 
   إمضاء و ختم المعني

  
 
 


