نموذج مخصص لغرض التأمين الصحي.



إلى من يهمه الأمر،
نود أن نُفيدكم نحن [اسم الشركة/المؤسسة] بأن الموظف الموضحة بياناته أدناه يعمل لدينا بشكل رسمي وما زال على رأس عمله حتى تاريخه:
· الاسم: ……………………………………
· الوظيفة: ……………………………………
· الرقم الوظيفي: ……………………………………
· تاريخ بداية الخدمة: ……………………………………
· الراتب الأساسي: ……………………………………
· البدلات الشاملة: ……………………………………
· الراتب الإجمالي: ……………………………………
وقد تم إصدار هذا الخطاب بناءً على طلب الموظف لغرض التقديم على التأمين الصحي لدى الجهة المعنية، دون أدنى مسؤولية قانونية على الشركة.
وتفضلوا بقبول خالص التحية والتقدير.
الختم الرسمي
مدير إدارة الموارد البشرية
الاسم: ……………………………………
التوقيع: ……………………………………


