
 

 
অন্যান্য সেবায় সেরণের জন্য অবহিত েম্মহত 

১২ জুন্ ২০২৬ োণের হিহি-আইন্, ন্ং ১০০ 

 

 

 

 

 

 

 

নিম্নস্বাক্ষরকারী_______________________________________________________________ 

জন্মস্থাি_________________________   জন্মতানরখ_________________________ 

ঘ াষণা করনি ঘে, প্রয াজযি একজি মধ্যস্থতাকারীর সহা তা , আমার ঘ াধ্গময একটি ভাষা  আমাযক অ নহত করা হয যি ঘে, 

ন যেষ মূল্যা ি এ ং প্রয াজযি পর তী ঘস া গ্রহযণর জিয আমাযক অিয এক  া একানধ্ক ঘস া  

ঘপ্ররণ করা প্রয াজি। 

তানরখ______________________________ 
 
__________________________________  _________________________________ 

স্বাক্ষর      নিনকৎসযকর স্বাক্ষর 

_________________________________ 

সাংসৃ্কনতক মধ্যস্থতাকারীর স্বাক্ষর 

 
অোপ্তবয়ণের সেণে ফর্মটি অবশ্যই হিতা/র্াতা অথবা অহিিাবক দ্বারা িূরে করণত িণব। 

 
নিম্নস্বাক্ষরকারী_______________________________________________________________ 

জন্মস্থাি_________________________   জন্মতানরখ_________________________, 

অপ্রাপ্ত  যস্কর নপতা/মাতা/অনভভা ক_______________________________________________ 

জন্মস্থাি__________________________   জন্মতানরখ____________________ 

ঘ াষণা করনি ঘে, প্রয াজযি একজি মধ্যস্থতাকারীর সহা তা , আমার ঘ াধ্গময একটি ভাষা  আমাযক অ নহত করা হয যি ঘে, 

ন যেষ মূল্যা ি এ ং প্রয াজযি পর তী ঘস া গ্রহযণর জিয অপ্রাপ্ত  স্কযক অিয এক  া একানধ্ক ঘস া  

ঘপ্ররণ করা প্রয াজি। 

 
তানরখ______________________________ 

 
__________________________________                                       _________________________________ 

স্বাক্ষর      নিনকৎসযকর স্বাক্ষর 

 

                 _________________________________ 

সাংসৃ্কনতক মধ্যস্থতাকারীর স্বাক্ষর 

 
 


