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بسم الله الرحمن الرحيم

استبانة متسابق
)الفــرع الأول( 

الإعاقة الجسدية فقط

الاسم الرباعي:                                                                                                          

		 	 تاريخ الميلاد:       /          /                                                            مكان الميلاد:                               الجنسية:

رقم الهوية /الإقامة )للمتسابق (:                                                                تاريخها:         /        /             مصدرها:

المستوى الدراسي:                                                                                        )يجب إرفاق صورة بطاقة العائلة(

مقر الإقامة:                                   المنطقة:                                       هاتف المنزل:                                  جوال:

أقرب مطار:                                                                                         البريد الإلكتروني:

هل سبق وأن اشتركت في الجائزة ؟                  لا                   نعم               إذا كانت الإجابة بنعم فاذكر تاريخها ومكانها:

تاريخ الجائزة:      /      /                              مكان إقامتها:           

                                                                                                  

 الفرع والمستوى الذي ترغب المشاركة فيه:

الفرع الأول: ذوو الإعاقة الجسدية.
		     	    من  الجزء )16( إلى الجزء )30( ا   المستوى الأول: حفظ خمسة عشرة جزء�

  المستوى الثاني: حفظ عشرة أجزاء 	       	  	   من  الجزء )21( إلى الجزء )30(

		           	   من  الجزء )26( إلى الجزء )30(   المستوى الثالث: حفظ خمسة أجزاء 

		   من  الجزء )29( إلى الجزء )30(             		   المستوى الرابع: حفظ جزأين 

 يعتمد الحفظ من قبل المدرس المختص :  اسم المدرس :                                                     توقيع المدرس:

اسم المرافقة:	                                        صلة القرابة:                                            جوال:

جنسيته:                              رقم الهوية / الإقامة:                                           تاريخها:        /      /                         مصدرها:

)أو( اسم المرافق:                                                   صلة القرابة:                                            جوال:

جنسيته:                              رقم الهوية / الإقامة:                                           تاريخها:        /      /                         مصدرها:

إقرار بالموافقة على المشاركة
  أوافق على مشاركة )ابني / ابنتي(             لا أوافق على مشاركة )ابني/ ابنتي(

التوقيع: 						     الاسم:

يعبأ من قبل الجهة المرشحة:

نوع الإعاقة:                                                                                                         ) يجب إرفاق تقرير طبي حديث(   

الحالة الصحية:     لا يحتاج  إلى رعاية خاصة .   يحتاج  )نوع الرعاية:                                                                                          (

الأدوية:                  لا يتناول         يتناول      نوع الدواء:     )                                                                                                          (

الغذاء:                   طبيعي           خاص       نوع الغذاء:      )                                                                                                          (

الختم الرسمي 							      اسم الجهة المرشحة: 

				          			  العنوان  كاملا ً:

الجوال:                                               الهاتف:	                               الفاكس:   

البريد الإلكتروني:

  
                           

 *تنبيه:  - أي استبانة غير مكتملة البيانات  سوف يتم استبعادها  دون إشعار الجهة المرشحة.

              - يجب الاطلاع على الشروط والمعلومات  التي خلف الاستبانة قبل تعبئتها.                 

صورة شخصية



أهداف الجائزة:
تشجيع الناشئة من ذوي الإعاقة جسدياً وعقلياً على حفظ القرآن وتدبر معانيه. 	-

تأهيلهم لمواكبة غيرهم من حفظة كتاب الله الكريم. 	-

ربطهم بدينهم، وكتاب ربهم، ومجتمعهم المسلم. 	-

شروط القبول: 

أن يكون المتسابق سعودي الجنسية، أو من مواطني دول مجلس التعاون الخليجي، أو مقيماً  	-

بالمملكة العربية السعودية.

أن يكون المتسابق من ذوي الإعاقة الجسدية أو العقلية أو كلتيهما معاً. على أن تتولى لجنة طبية  	-

معتمدة تقرير ذلك.

أن يرافق الاستبانة تقرير طبي حديث يثبت الإعاقة. 	-

ألا يزيد عمر المتسابق على خمسة عشر عاماً وقت انعقاد الجائزة. 	-

أي استبانة غير مكتملة تستبعد من المنافسة. 	-

لا تعتبر تعبئة الاستبانة قبولًا في الجائزة ما لم توافق اللجنة الفنية عليها. 	-

شروط عامة: 

يلتزم المتسابق بحضور جلسات الاستماع لتلاوات المتسابقين وحفل الختام.  	-

إرفاق صورة من بطاقة تخفيض الإركاب للمتسابقين من خارج المدينة التي ستقام فيها الجائزة، والتي  	-

يمكن الحصول عليها من الجهات المختصة بوزارة الصحة أو وزارة الموارد البشرية والتنمية الاجتماعية. 

موافقة اللجنة الفنية المختصة طبقًا لشروط الجائزة العامة.  	-

  معلومات عامة:
يتم تزويد المتسابق ومرافقه بتذكرتي سفر داخلية بالطائرة ذهابًا وإيابًا على درجة الضيافة من  	-

منطقة إقامته إلى المدينة التي ستقام بها الجائزة. 

يتم ترتيب السكن والإعاشة والرعاية الطبية والتنقلات للمتسابق مع مرافقه من خارج المدينة التي  	-

ستقام بها الجائزة مدة إقامتها. 

يحق لمن شارك في الجائزة ولم يفز، المشاركة مرة أخرى في الدورات التالية في نفس المستوى.  	-

لا يحق لمن شارك وفاز في نفس المستوى المشاركة مرة أخرى إلا في مستوى أعلى.  	-

يستبعد من المشاركة في الأعوام القادمة كل من تم قبوله وأصدرت له تذاكر ولم يحضر.  	-


