
Azərbaycan Respublikasının Moldova Respublikasında Səfirliyi 
 

                            Konsulluq Şöbəsi 

 

                          AZƏRBAYCAN RESPUBLIKASINDAN EZAM OLUNMUŞ 

                         AR VƏTƏNDAŞLARININ UÇOT KARTOÇKASI 

                        No. ________ 

 

 

 

      Uçota alan şəxsin imzası _____________________ 

 

      “_____” ________________ 20____  il 

 

 

1. Soyad, ad və ata adı   

2. Doğum tarixi və yeri  

 

 

3. Paspotun nömrəsi, verildiyi 

orqan və tarix  

 

4. Pasportun etibarlıq müddəti  

5. Pasporta daxil edilmiş şəxslər   

6. Nə vaxt, haraya və hansı müddətə 

getdi 

 

7. İş yeri  

8. Yaşadığı ünvan və telefonu  

9. Hərbi mükəlləfiyyətlilik  

XİDMƏTİ QEYDLƏR  

 


