
 
 

                                                                  
ममत िः........................ 

 
 
श्री प्रमुख जिल्ऱा अधिकारीज्य ू

जिल्ऱा प्रशासन कायााऱय, िुम्ऱा । 
 

 

 

विषयिः वििरण सच्याउने सम्बन्िमा। 
 

 महोदय, 
   

प्र ु  विषयमा मेरो राहदातनमा देहाय बमोजिम वििरण सच्याउनु पने हुुँदा सोहह बमोजिम 
मसफाररस हुन अनुरोि छ । 
 

MRP मा भएको वििरण 

Citizenship Certificate No. 

Name 

Place of Birth : 

Address: 

Date of Birth: 

Next of Kin 

Relation: 

Sex: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

रू. १० को टिकि 

MRP मा  हुनपुने वििरण 

Citizenship Certificate No. 

Name: 

Place of Birth : 

Address: 

Date of Birth 

Next of Kin 

Relation: 

Sex 

तनिेदक 

कणााऱी प्रदेश िमु्ऱा जिल्ऱा.......................... 
गा.पा. न.पा. िडा न.ं .................................... बस्ने 

श्री................................................................ को 
छोरा छोरी पत  पत्नी.................................. 
सम्पका  न.ं............................... 


