
 
 

 الجمهورية الجزائرية الديمقراطية الشعبية 
REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE 

 

 ــل استـــــــلام بطاقة التعریف  البيـــــــوميتری ة   وص ــــــ
Accusé de réception de CNIB 

 

Je soussigne Mr. ……………………………………………… 
أنا المم��ي أسفلھ  

 السيد: 

Né (e) le: 

à:  

……………………………………………… 

..............................................  
 المولود بتار�خ: 

 :�� 

Déclare avoir reçu ce jour : ………………………………………………   :أصرح أ�ي استلمت يوم 

Carte d’Identité Nationale 

Biométrique N°: 
……………………………………………… 

بطاقة التعر�ف الوطنية  

 البيومي��ية: 

N° Télé:  ………………………………………………   :الهاتف 

 

 ملاحظات الإدارة: 

 

 

  Signature:                                            :التوقيع 

 

Consulat Général d’Algérie 
Istanbul 

 القنصلیة الجزا�ریة العامة  
 إسطنبول 
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