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3. ජා.හැ.අංකය     :- ............................................ 
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විවාහක / අවිවාහක බව :-  විවාහක   අවිවාහක  
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(අයඳුම්පපත සම්පුර්ණ කරන දිනයට) 
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  මා විසින් සඳහන් කරන ලද ඉහත ගතාරතුරු සතය හා නිවැරදි බව ප්‍රකාශ කර, පහත අත්සන් තබමි. 

  

දිනය -  .................................                     

                ....................................
                

                           ගසේවකයාගේ අත්සන     

 

 ැලකිය යුතු : 

 

 ඔබගේ අනනයතාවය තහවුරු කර ගැනීම සඳහා උප්පැන්න සහතිකය, ජාතික හැඳුනුම්පපත 

සහ බැංකු ගපාගත් මුල් පිටුව යන ගල්ඛණවල ඡායා පිටපත් ගම්ප සමඟ අමුණා එවන ගලස 

කාරුණිකව දන්වමි. 
 

 අයඳුම්පකරු මිය ගගාසේ ඇත්නම්ප කලත්‍රයා සම්පබන්ධ ඉහත ගතාරතුරු සමඟ ග්‍රාම ගසේවා 

නිලධාරි සහතිකගේ සහ මරණ සහතිකගේ පිටපතක් ගයාමු කරන ගමන් කාරුණිකව දන්වමි. 


