
 إقرار طلب التقدیم 
Application Attestation  

 اسم المستفید
      
 WA Caresرقم ھویة 
      

 یرُجى التأكید والتوقیع لبدء طلب التقدیم. 

.  وأقسم، وأنا تحت طائلة عقوبة  WA Cares Fundبتوقیعي على إقرار طلب التقدیم ھذا، فإنني أقرُّ بطلب الحصول على مزایا برنامج 
 الحنث بالیمین بموجب قوانین ولایة واشنطن، أنني سأقدم معلومات دقیقة وصحیحة حسب معرفتي.   

ذا  یجب على كلٍّ من مقدم الطلب والممثل القانوني التوقیع على ھذا المستند ما لم یكن ھناك مستند تمثیل قانوني ساري المفعول ومُسجل.  إ 
 بدلاً من ذلك.  xتعذَّر على مقدم الطلب التوقیع، فیجوز لھ التأشیر بعلامة 

م الطلب   معلومات مُقدِّ
م الطلب  التاریخ توقیع مُقدِّ

       
 الاسم بخطٍ واضح 

      

 التاریخ توقیع الممثل القانوني 
       

 الاسم بخطٍ واضح 
      

 التاریخ ") Xتوقیع الشاھد (إذا تم التوقیع بعلامة " 
       

 الاسم بخطٍ واضح 
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