
 طلب إصدار شهادة الوفاة العراقية

 _____________________________ الاسم الكامل للمتوفي ولقبه : -1

 انثى           الجنس : ذكر   -2

 الجنسية ____________ . -3

 الديانــة ____________ . -4

 المهنــة ____________ . -5

 مطلق       ارمل          متزوج          الحالة الزوجية : اعزب   -6

 تأريخ الولادة : اليوم :                   الشهر :           السنة :   -7

 محل الولادة : _____________________________________ -8

 تأريخ الوفاة : الساعة :          اليوم :            الشهر :             السنة :   -9

 _____________________________________محل الوفاة :  -11

 _اسم والد المتوفي : _________________________________ -11

 _________اسم والدة المتوفي : ________________________ -12

 _________اسم المبلغ عن الوفاة : _______________________ -13

 ___________بالمتوفي : ________________________ هصلت -14

 وان المبلغ الكامل :عن -15

 

 ب الوفاة : اسبا -16

اتعهد بأن كافة المعلومات التي ادرجتها صحيحة وان المتوفي المذكور اعلاه لم يحصل على 

 شهادة وفاة عراقية من قبل .

 

 التوقيع :

 الاسم الكامل لمقدم الطلب :

 التاريخ :

 رقم الهاتف :

  

     


