ТІРКЕУ СҰРАҚТАМАСЫ
	1. 
	Өкілдік:
	 FORMDROPDOWN 

     

	Сурет

3х4 см 

	Серия_______нөмір_____________берілген күні_____________мерзімі_________________ Қызметкердің аты-жөні_____________________________қолы__________________

___

 

	2. 
	Тегі:
	     

	
	

	3. 
	Аты:
	     

	
	

	4. 
	Туған күні және жері:


	        FORMDROPDOWN 
       
     

	

	5. 
	Азаматтық:
	     

	6. 
	Жынысы:
	 FORMDROPDOWN 

	

	7. 
	Паспорттық мәліметтері: 

	Түрі:                                                                                                    
	 FORMDROPDOWN 
          
	

	
	берілген күні: 
	        FORMDROPDOWN 
      
	сериясы:


	     
	№

	     
	

	
	мерзімі:

     
	        FORMDROPDOWN 
      
	берілген  орны:
	     
	

	8. 
	Виза:
	             FORMDROPDOWN 
       

	

	
	берілген күні: 

	   00   FORMDROPDOWN 
      
	мерзімі:
	   00   FORMDROPDOWN 
  0000
	

	9. 
	Қазақстан Республикасына кірген күні:
	        FORMDROPDOWN 
                                       
	

	10. 
	Лауазымы:

	     
	

	11. 
	Кәсіп түрі:

	     
	

	12. 
	Өкілеттіктегі болжамданған қызмет мерзімі:

	        FORMDROPDOWN 
      
	

	13. 
	Сұралған тіркеудің дәрежесі:

	 FORMDROPDOWN 

	

	
	      
(қызметкерді алмастыру кезінде алдыңғы қызметкердің аты-жөні, лауазымын көрсету және тіркеу куәлігін жолдау керек)

	

	14. 
	Отбасы жағдайы:      
	 FORMDROPDOWN 


	

	
	Отбасы мүшелері
№

Тегі, аты

Туған күні

Туысқандық дәрежесі

1.

     
     
     
2.

     
     
     
3.

     
     
     
4.

     
     
     
5.

     
     
     

	

	15. 
	Қазақстандағы тұрғылықты үй мекен-жайы:


	     
	

	16. 
	Өкілдіктің мекен-жайы :


	     
	

	17. 
	Телефоны:
	     
	Толтырылған күні:

     FORMDROPDOWN 
      

	

	
	Қолы: 

	

	

	

	
	Өкілдік Басшысының немесе сұрақтаманы ресімдеуге жауапкер тұлғаның қолы:                                                                      


	
	
	


        М.О.











