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طلب تسجيل ولادة
  سم صاحب العلاقة:إ

 -Calgary-AB العنهان ورقم الهاتف:
 أسماء الأولاد بالعربية:

1   
 تاريخ الهلادةمكان و 

الساعة في حال تهأم:

2- 
  تاريخ الهلادة:مكان و 

ساعة في حال تهأم:ال

3-  
  دة:تاريخ الهلامكان و 

ساعة في حال تهأم:ال  

4- 
  لهلادة:تاريخ او  مكان

  الساعة في حال تهأم:

5- 
 تاريخ الهلادة:و مكان 

الساعة في حال تهأم:

6- 
 تاريخ الهلادة:و مكان 

الساعة في حال تهأم:

 مذهب الأب:    :سم الأبإ
 :مكان وتاريخ الولادة

مذهب الأم:     سم الأم:إ
 :  مكان وتاريخ الولادة:

يرجى ارفاق الطمب بالمستندات التالية:   
 copies 3     +مي )لا يعهد تاريخه لأكثر من سنةاخراج قيد عائ -1
3 copies      +( Original long form birth certificate)شهادة الهلادة الأصمية  وثيقة الهلادة/ -2
  copies 3    +تها الأصمية وصهرة عن جهاز سفرهام غير لبنانية، وثيقة ولادفي حال ان الأ -3
 copies 3    + وثيقة زواج  -4

 التاريخ: 

امضاء الأب : 

امضاء الأم : 


