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 723-6ضابطہ 

 

 مذہبی استثنٰی کا دولت مشترکہ ورجینیا کا سرٹیفیکیٹ

 

 ___________________________تاریخ پیدائش _________________________ منا

   طالبعلم/طالبہ کی آئی ڈی نمبر   
 

 

ہے۔ میں حفاظتی ٹیکوں کی سرایت مذکورہ بالا طالبعلم/طالبہ کے/میرے مذہبی عقائد یا رسم و رواج کے خلاف 

سمجھتا/سمجھتی ہوں کہ میرے/میرے بچے کے سکول میں پھیلنے والی ممکنہ وبا یا حفاظتی ٹیکوں سے بچاؤ کی 

بیماری کے ظاہر ہونے کی صورت میں، ریاستی صحت کمشنر مجھے/میرے بچے کی حفاظت کے  جا سکنے والی

 سکتا ہے۔ پیش نظر خطرہ ٹلنے تک کی مدت کے لیے سکول سے خارج کرنے کا حکم دے
 

 

 

 
  

 تاریخ                                                              کے  طالبعلم/طالبہ/والد یا والدہ/سرپرست
 

 

 

I hereby affirm that this affidavit was signed in my presence on 

 

this   day of    
 

 

 

Notary Public Seal 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 92/00نظرثانی شدہ۔  ؛CRE-1فارم  


