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م:  2من  1صفحة   ذ�ح ئكحد�ئ م  1ةئ  2021يممن

 العز�ز،   الأمر ولي
 

 العامین،   انتهاء  �مجرد   فقط.  عامین  لمدة  خاصة/إعاقة  احتیاجات  وجود  أساس  على  الخدمة  إلى  الحاجة  استخدام  الأمر  لولي   )EEC(  والرعا�ة  المبكر  التعلیم  دائرة   تشر�عات  تُتیح
 وهي  ألا القصوى، المدة �عد ما الأطفال  رعا�ة  خدمة على والحصول  التأهل  �مواصلة الأمر  لولي  ُ�سمح  حتى استثنائي وضع وجود اعتماد  لها  جاز  إذا ما )EEC( الدائرة ستُحدد

 العامین. 
 

 الأوضاع   طلبات  تقتصر   استثنائي.  الوضع  لطلبات  )EEC(  الدائرة  متطلبات  �ستوفي  قاطع  دلیل  تقد�م  علیك  �جب  الاعتبار،  �عین  عامین  البالغة  القصوى   المدة  تمدید  یُؤخذ  حتى
مة  المالیة  المساعدات  فیها  مُنِعَت  إذا  التي  المُوهِنة؛  العاد�ة  غیر  الظروف  على  الاستثنائیة   لضرر   عرضة  �الفعل  للخطر  المعرض  الطفل  أصبح  فُقِدَت،  أو  )EEC(  الدائرة  من  المُقدَّ

مة  المالیة  المساعدات  سیاسة  دلیل  في  4- 4  الفقرة  انظر   أكبر.  مما   أي  الاستثنائیة  الظروف  تتضمن   السیاسة.  عن  خارج  استثنائي  وضع  وجود  طلب  ):EEC(  الدائرة  من  المُقدَّ
 یلي: 

 
مة   القیاسیة  المالیة  المساعدات  لسیاسة  مؤقتًا  الامتثال   على  الأسرة  قدرة  في  تؤثر  أخرى   شدیدة  عائلیة  أزمات  أو  الأقر�ین  الأسرة  أفراد  لأحد  الشدید  المرض  أو  "الوفاة •   المُقدَّ

 ).EEC( الدائرة من
مة  المالیة  المساعدات  فقدان  فیها  یؤدي  التي  هي  الموهنة  الظروف •   لكان  الرعا�ة  هذه  لولا  الذي  للطفل،  الأقر�اء  رعا�ة  بترتیبات  المخاطرة  إلى  )EEC(  الدائرة  من  المُقدَّ

 وصایتها.  وتحت والأسر الأطفال دائرة رعا�ة في
  استقرار   إعادة  على  للإعانة  مؤقتة  مالیة  مساعدات  إلى  فورًا  الأسرة  احتیاج  إلى  ستؤدي  التي  الحرائق  أو  الفیضانات   مثل  طبیعیة،  �ارثة  أو  متوقع  غیر  �ارثي  حدث •

مة المالیة  المساعدات سیاسة دلیل في 4- 4  الفقرة الأسرة."  ).EEC( الدائرة  من المُقدَّ
 

لة،  معلومات  ذ�ر  مع  أدناه  الواردة  الجزء  تعبئة  یُرجى  استثنائي،  وضع  وجود  طلب  لتقد�م   ) EEC(  الدائرة  تستلم  أن  �جب   أدناه.  الواردة   المطلو�ة  المستندات  جمیع  وتقد�م  مُفصَّ
 نماذج  أي  في النظر رفض �حق  )EEC(  الدائرة وتحتفظ   أسابیع.  بثمانیة الحالیة أهلیتك فترة نها�ة حلول قبل الداعمة المستندات وجمیع استثنائي وضع  وجود طلب نموذج
مة  النهائي.  الموعد حلول �عد مُقدَّ

 
 استثنائي: وضع وجود طلب  مقدم بیانات

 
 _______ _______________________   التار�خ:

 ______ ____________________________________________________  الأمر:  ولي اسم

 _______________________ ________________________________________________   میلادهم: وتوار�خ للأطفال  الكاملة الأسماء

 ________________________________________________ _______________________ 

 ________________________________________________ _______________________ 

 ________________ ____________________________________________________________________  �املاً: الأمر  ولي عنوان

 ___________ ______________________________  الإلكتروني:  البر�د  عنوان _____________________________  الهاتف: رقم
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  الخاصة  احتیاجاتك  أساس   على  للتمدید  أسبا�ك   وصف  علیك  ینبغي    الاعتبار.   �عین   طفلك  وعمر   المُوثَّقة   الخاصة/إعاقتك  احتیاجاتك  وستأخذ  طلبك،  في  )EEC(  الدائرة   ستنظر
 عامین:   البالغة القصوى  المدة �عد ما

 ___________________________________________________________________________________________________________ 
 ___________________________________________________________________________________________________________ 

 ________________________________________ ___________________________________________________________________ 
 ___________________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ ___________________________ 
 ___________________________________________________________________________________________________________ 

 
 �املاً:  طلبك �كون  حتى ضرور�ة  التالیة المستندات
 الكامل. ومُعبَّأ جدید الأمر  لولي  الخاصة  الإعاقة/الاحتیاجات من التحقق نموذج� 
 یلي:  ما على الخطاب هذا �حتوي  أن و�جب  حالتك، یرعى الذي  الطبي  المهني من جدید خطاب 

o د  تعر�ف  الخاصة. لإعاقتك/احتیاجاتك مُحدَّ
o التدر�بیة.  أو  التعلیمیة البرامج   في المشار�ة أو العمل   من  الحالة هذه تمنعك �یف شرح 
o الأطفال   (أعمار  واحتیاجاته  الطفل  عمر  أخذ  مع  (أطفالك)،  طفلك  فیها  ترعى  آمنة  بیئة  توفیر  على  قدرتك  في   الخاصة  إعاقتك/احتیاجاتك  تؤثر   �یف   شرح  

 الاعتبار.   �عین واحتیاجاتهم)
o  الأ�ام  عدد  ذلك  و�تضمن  لأطفالك؛  آمنة  بیئة   توفیر   و/أو  الخاصة/إعاقتك  احتیاجاتك  تلبیة  من  تتمكن  حتى  الأطفال   رعا�ة   خدمة   فیه   المطلو�ة  الزمني  الوقت  

 والرعا�ة.  المبكر التعلیم خدمات توفیر خلالها المطلوب  الواحد الیوم  في الساعات وعدد الواحد الأسبوع في
o عامین.  البالغ الأقصى الحد تطبیق  إلغاء إلى احتیاجها وسبب الحالة هذه استمرار سبب توضح التي المبررات 

  ما  الأمر  لولي  الخاصة  الإعاقة/الاحتیاجات  من  تحقق  ) 2(  نموذجین  أحدث   من   نسخ  الدعم.   مسئول  من   طلبها   یُرجى  �حوزتك،  النسخ  تكن   لم  إذا    الدعم.  مسئول   إلى   قُدِّ
 

 خدمة  وستنتهي    استماع.  جلسة  عقد  طلب  أو   النظر  إعادة  طلب   تقد�م  طر�ق  عن   الرفض  قرار  على  الطعن   لي  �جوز  لا  هذا،  استثنائي  وضع  وجود  طلب  رُفِضَ   إذا  أنه   أعلم
مة المُدعَّمة الأطفال رعا�ة  الخدمة. إلى آخر احتیاج وجود على دلیل تقد�م أستطع لم إذا  الحالیة أهلیتي فترة  في یوم آخر في لي المُقدَّ

 
 _______ _____________  التار�خ:   _ _________ ___________________________ الأمر: ولي توقیع

 
 أدناه:  الوارد العنوان  إلى البر�د عبر )EEC( الدائرة إلى و�عادته  المطلو�ة   الداعمة  المعلومات  �ل و�رفاق النموذج  هذا تعبئة یُرجى

 
 المالیة   المساعدات وحدة

 �ن المبكر  والرعا�ة   التعلیم دائرة
 14 الدور ستر�ت"، "میلك شارع  50

 02109 ماساتشوستس بوسطن،
 . 617-988- 2451  الرقم إلى   الفاكس عبر أو

 
 

 أسابیع.  بثمانیة الحالیة أهلیتك فترة نها�ة حلول قبل الداعمة المستندات وجمیع استثنائي وضع وجود طلب نموذج  استلام �جب
 


