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ر بككان كافككة البيانككاو والملتومككاو التككي   تضككمنتها هككذش الشكككو  صككحيحة بموجككبوأقُكك 

 اموأن موضكككوذ هكككذش الشككككو  غيكككر منظكككور أمككك صكككور الإتبكككاو والدلكككة المرف كككة  

  وأنككه لككم يسككبن لككي أن ت ككدمو أو أي جهككة حكوميككة أ ككر                       ال ضككا 

عككن تبلاتهككا  النظاميككة مككا اسككتلدادي التككام بتحمككل المسكك وليةبشكككو  فككي الوقككائا ذاتهككا  

 عُرضةً لتجزا  وتطبين تلتيماو الشكو  الكيدية بح ي.ون  وأن أك

 وصورة الإقامة لتم يم.أ لتمواطن  الهوية الوطنيةإرفاق صورة واضحة من  يجب •
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