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ي الولا�ات المتحدة
ف �ف  برنامج إعادة التوطني

ف  ي لإعادة التوطني  طلب السداد الروتييف
 

 معلومات الوكالةالجزء الاول: 
 . ن�ع الوكالة2 . اسم الوكالة وعنوانها1

 ولا�ة 
  مقدم خدمة مح�ي 

: معلومات الشخص الذي أع�د إ� وطنه.  ي
 القسم الثاىن

 . وضع القض�ة4 . رقم القض�ة3
 مفت�ح 
 مغلق 

ة طلب المطالبة 5  MM / DD / YYYY. ف�ت
   /   /   من:  

   /   /   ا�: 

 . ن�ع المطالبة6
  أو�ي  مؤقت 
  أخ�ي  داد  إلغاء / اس�ت

. رقم الضمان الاجتما�ي للشخص 8 . إعادة الاسم7
 المعاد ا� الوطن

 . اسم المعال9
1 . 
2 . 
3 . 
4 . 
5 . 

. العدد الإجما�ي لتك��ن 10
 الحالة: 
 ال�بار: 
 الق�: 

 . معلومات الاتصال الخاصة بالعائدين12 . عنوان الإعادة الحا�ي 11
 الهاتف

ي 
وين �د الإل��ت  ال�ب

 القسم الثالث: التكال�ف
 . تكال�ف العائد (العائدين)13

 المجم�ع التكال�ف المجم�ع التكال�ف
  تكال�ف إدار�ة  المدفوعات النقد�ة. 

  أخرى (حدد):   رعا�ة طب�ة
  أخرى (حدد):   سكن مؤقت

  أخرى (حدد):   مواصلات
  المجم�ع  خدمات المرافقة

 . تعل�قات اضاف�ة14

 الرابع: إمضاء. القسم 
. أدرك أن أي معلومات خاطئة أو وهم�ة أو احت�ال�ة قد تعر  ي لعق��ات جنائ�ة أو من خلال التوقيع ع� هذا المستند ، أشهد أنه صحيح وكامل ودقيق ع� حد عل�ي ضئن

ا أن التكال�ف ا1001، القسم  18مدن�ة أو إدار�ة. (قانون الولا�ات المتحدة ، العنوان  ا لـ )  أشهد أ�ض�  U.S.C .1313 ،45 CFR 211 ،45 42لمحددة قد تم إجراؤها وفق�
CFR 212 ،45 CFR  75الجزء  . نامج الإعادة إ� الوطن الأم���ي  والإجراءات المنصوص عليها ل�ب

  
 . اسم ولقب مسؤول الوكالة (مطب�ع)15

 
ي 

  المس� الوظ��ن

 . معلومات الاتصال16
 هاتف

ي 
وين �د الإل��ت  ال�ب

 )MM / DD / YYYY. التار�ــــخ (18 الإمضاء. 17

.  ) ب�ان العبء العام: الغرض من جمع المعلومات هذا هو أن تطلب الدول تع��ضات لتقد�م المساعدة المؤقتة بموجب برنامج الإعادة إ� الوطb. L .104-13( 1995قانون تخف�ض الأعمال الورق�ة لعام  ن الأم���ي
ي ذلك الوقت اللازم لمراجعة الت 0.3ُ�قدر عبء الإبلاغ العام لمجموعة المعلومات هذە بمتوسط 

عل�مات ، وجمع الب�انات المطل��ة والحفاظ عليها ، ومراجعة جمع المعلومات. هذە ساعة ل�ل مستج�ب ، بما �ن
).  لا �جوز للوكالة إجراء أو رعا�ة مجموعة من المعلومات الخاضعة لمتطلبات قانون تخف�ض 1313. القسم U.S.C 42المجموعة من المعلومات مطل��ة للحصول ع� تع��ض عن تقد�م المساعدة المؤقتة (

ا من الشخص الرد عليها ، ما لم تعرض رقم تحكم  1995مال الورق�ة لعام الأع ا. رقم  OMB، ول�س مطل��� ا حال�� . إذا كان لد�ك أي تعل�قات 06/30/2025وتار�ــــخ انتهاء الصلاح�ة هو  0474-0970هو  OMBصالح�

 .  .the U.S. Repatriation Program, 330 C St. SW, Washington, D.C. 20201ع� هذە المجموعة من المعلومات ، ير�ب الاتصال ب 

 OMB : 0970-0474رقم تحكم 
 2025يونيو  30 تار�ــــخ انتهاء الصلاح�ة: 

 دق�قة 20 العبء المقدر: 
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 معلومات عامة

الغرض من هذا النموذج هو أن �قوم مقدمو الخدمات بالولا�ة الغا�ة: 
والمحل�ة بتقد�م طلبات السداد لتوف�ي المساعدة المؤقتة للعائدين 

 الإعادة إ� الوطن بالولا�ات المتحدة. بموجب برنامج 

�جب إ�مال هذا النموذج من قبل من �جب عل�ه إ�مال هذا النموذج:  
 . ن  وكالات الدولة المعينة ومقد�ي الخدمات المحليني

�مكن تقد�م المطالبات �شكل مستمر و�جب تقد�مها مىت تقدم: 
ي موعد لا يتجاوز 

ا. �جب تقد�م جميع طلبات السداد �ن ا  30شه��� يوم�
بعد إغلاق الحالة. الطلبات المقدمة بعد عام واحد من تار�ــــخ إغلاق 

 القض�ة لن يتم تع��ضها. 

�جب إرسال النموذج الموقع مع الوثائق الداعمة مكان التقد�م: 
، ISS-USA ،1120 N. Charles St ،.Suite 300إ� 

Baltimore ،MD 21201 . 

 1001ن الولا�ات المتحدة من قانو  18: ينص القانون  إخلاء المسؤول�ة
ي أو يتس�ت 1( -ع� أن الفرد الذي "عن قصد وعن تعمد 

) يزور أو �خ�ن
) �قدم أي ب�ان أو تمث�ل  2بأي ح�لة أو مخطط أو جهاز حق�قة ماد�ة ؛ (

ا ؛ أو ( ا أو احت�ال�� ا أو وهم�� ) صنع أو استخدم أي كتابة أو 3كاذب ماد��
ا مستند م��ف �عرف ذلك لاحتواء أي ب�ا ا أو وهم�� ن أو إدخال خا�ئ ماد��

ا ؛ بغرامة بموجب هذا العنوان ، بالسجن لمدة لا ت��د عن   5أو احت�ال��
 سنوات ... أو كليهما ". 

ن تقد�م نموذج  .1 �جوز لوكالات الولا�ة أو مقد�ي الخدمات المحليني
واحد للإبلاغ عن التكال�ف والمطالبة �سداد المساعدة المؤقتة المقدمة 

ي الولا�ات المتحدة. لقض�ة إع
ن (فرد أو أ�ة) �ن  ادة التوطني

�سداد التكال�ف المعقولة والمسم�ح بها والقابلة  OHSEPRستقوم  .2
ي  للتخص�ص المتكبدة نت�جة للمساعدة المؤقتة المقدمة لمواطئن

ي الولا�ات المتحدة بعد إعادتهم من قبل 
الولا�ات المتحدة وعائلاتهم �ن
 . ي  وزارة الخارج�ة من بلد أجنئب

ي الوقت  .3
وط بتقد�م مطالبة مال�ة كاملة �شكل صحيح و�ن السداد م�ش

ي �شمل المستندات الداعمة اللازمة.   المناسب ، والئت

وط بتوافر أموال برنامج الإعادة إ� الوطن بالولا�ات  .4 السداد م�ش
، واللوائح  U.S.C § .1313 42المتحدة والسماح بالتكال�ف بموجب 

ي 
، واللوائح العامة لإدارة المنح  212و  211الأجزاء  CFR 45التنف�ذ�ة �ن

ي 
 مبادئ التكلفة.  - Eولا س�ما الجزء الفر�ي  75الجزء  CFR 45�ن

 تعل�مات محددة

 الجزء الاول: معلومات الوكالة

أدخل اسم وكالة الدولة الطالبة . اسم الوكالة / العنوان. 1البند 
ي ذلك الشارع ورقم ا

لجناح (إن أمكن) والمدينة والعنوان ال�امل بما �ن
�دي.   والولا�ة والرمز ال�ب

 تحقق من كل ما ينطبق. . ن�ع الوكالة. 2البند 

: معلومات الشخص الذي أع�د إ� وطنه ي
 . القسم الثاىن

 أدخل رقم القض�ة المرتبط بهذە القض�ة. رقم القض�ة. 3البند 

ن لـ. وضع القض�ة 4البند  ا كانت الحالة الإشارة إ� ما إذ حدد أحد الم��عني
 "مغلقة" أو "مفتوحة". 

ة طلب المطالبة (5البند  قدم تار�ــــخ فتح ). MM / DD / YYYY. ف�ت
الحالة وتار�ــــخ الإغلاق. إذا كانت القض�ة لا تزال مفتوحة ، ا�تب 

 ."  "الحا�ن

حدد أحد الم��عات الأر�عة للإشارة إ� ما إذا  . ن�ع المطالبة. 6البند 
ا أم  داد. كان الطلب مبدئ�� ا أم إلغاء / اس�ت ا أم نهائ��  مؤقت�

أدخل الاسم ال�امل للشخص . اسم الشخص المعاد ا� الوطن. 7البند 
 المعاد ا� الوطن. 

.  8البند  أدخل رقم الضمان الاجتما�ي المكون من رقم الضمان الاجتما�ي
 �سعة أرقام للشخص المعاد ا� الوطن. 

).  9البند  ن ). إذا كان هناك قائمة اسم المعال (المعالني ن بأسماء (المعالني
 أ��� من خمسة ، استخدم ورقة منفصلة. 

ي هذە الحالة بما . تك��ن القض�ة. 10البند 
اذكر العدد الإجما�ي للأفراد �ن

ي المساحة المتوفرة. 
ن �ن ي ذلك مقدم الطلب. حدد عدد الق� والبالغني

 �ن

.  11البند  . عنوان الإعادة  قم بتوف�ي عنوان الإعادة الحا�ي  الحا�ي

قم بتوف�ي أفضل رقم معلومات الاتصال الخاصة بالعائدين.  12البند 
ي ذلك رمز المنطقة ، للعائد إ� الوطن. 

ي ورقم هاتف ، بما �ن
وين  ب��د إل��ت

 القسم الثالث: التكال�ف

حدد المبلغ بالدولار المقدم للعائد تكال�ف العودة للوطن.  13البند 
ي  ا،ل�ل ن�ع من أنواع التكلفة الئت قدم  �س� الدولة إ� تع��ضها. أ�ض�

ا المبلغ الإجما�ي المجمع للتكال�ف. الوثائق الداعمة مطل��ة لجميع  أ�ض�
مطل��ة وتم استلامها  OHSEPRالتكال�ف. إذا كانت الموافقة المسبقة لـ 

ن أي تعل�قات إضاف�ة ،  ، فقم بتوف�ي الوثائق المناسبة. قم بتضمني
ي المساحة 

ورة ، �ن  المتوفرة. حسب ال�ن

: �مكن استخدام القسائم الموقعة و�سخ الش�ك  المدفوعات النقد�ة
 المدف�ع كوثائق داعمة. 

: قم بتقد�م الفوات�ي والإ�صالات المدفوعة للتكال�ف  الرعا�ة الطب�ة
 المغطاة. 

 : قم بتقد�م الفاتورة والإ�صال.  سكن مؤقت

المثال ، قس�مة  : قم بتقد�م إ�صالات و��صالات موقعة (ع� سب�ل النقل
 موقعة لتذكرة الحافلة و��صال س�ارة الأجرة). 

: قم بتقد�م الفاتورة والإ�صالات والموافقات  خدمات المرافقة
  . OHSEPRالمسبقة من 
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ن الب�انات الداعمة ، مثل ملاحظات  التكال�ف الإدار�ة : قم بتضمني
عمال الحالة والفوات�ي والإ�صالات (ع� سب�ل المثال ، إ�صال وقوف 

 الس�ارات وس�ارة الأجرة). 

ي  أخرى : تحد�د ن�ع المساعدة المؤقتة. قم بتقد�م الوثائق الداعمة الئت
ات إ�صال المبلغ المدف�ع ، والموافق توضح بالتفص�ل المساعدة ، و

 إن وجدت.  OHSEPRالمسبقة من 

استخدم هذە المساحة لتقد�م معلومات تعل�قات اضاف�ة.  14البند 
إضاف�ة ، إذا لزم الأمر. 

 القسم الرابع: إمضاء. 

قم بطباعة الاسم ال�امل لموظف اسم ولقب مسؤول الوكالة.  15البند 
 . ي

 الوكالة والمس� الوظ��ن

ع. أدخل معلومات الاتصال.  16البند 
ِّ
ي ورقم الهاتف للموق

وين �د الإل��ت  عنوان ال�ب

قم بتسج�ل الدخول إ� المساحة المتوفرة لتأ��د أن المعلومات إمضاء.  17البند 
ي المستند صح�حة وكاملة ودق�قة ، وأن التكال�ف المحددة قد تم إجراؤها 

المقدمة �ن
ا لـ  . وس�اسات برنامج الإعادة إ�  CFR 212 45و  CFR 211 45وفق�  الوطن الأم���ي

تقد�م تار�ــــخ التوقيع ع� ). MM / DD / YYYYالتار�ــــخ ( 18البند 
ن وسنة مكونة من أر�عة أرقام.   شكل شهر و�وم من رقمني
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