
C I T I Z E N  R E G I S T R A T I O N  F O R M

Apply For Apni Chhat Apna Ghar Program

Details of the User to register ( لات صی ف سٹر کرنے کے لئے صارف کی ت ( رج

Full Name ( ام مکمل ن

 )  *

Full Name

CNIC No. ( مبر ی کارڈ ن ت اخ ن ومی ش *  ( ق

Enter CNIC (قومی شناختی کارڈ نمبر درج کریں)

_____-_______-_

 Son of  Daughter of  Wife of

ت )   ی وج / ز یت *   ( ولد

Father's / Husband's Name

یں ر درج کر مب ی کارڈ ن ت اخ ن ومی ش ق

Father's / Husband's CNIC No. ( مبر ی کارڈ ن ت اخ ن ومی ش ہر کا ق و ( والد / ش

Enter CNIC

_____-_______-_

Gender ( ف *  ( صن

Male (مرد)

Email ( ل ( ای می

Email

ہے۔ می  ٹ ورک لاز ی مبر کے لئے ن ل ن ائ ڈ موب ورٹ .Network is mandatory for Ported Mobile Numbersپ

Network ( ٹ ورک ی *  ( ن

Mobilink

Mobile No. ( مبر ل ن ائ *  ( موب

____-_______

Division ( ن ویژ *  ( ڈ

--- Please Select ---

District ( لع *  ( ض

--- Please Select ---
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








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