
中华人民共和国驻芬兰大使馆公证认证申请表 
Application Form for Legalization and Authentication 

 
姓 Surname  名 Given name(s)  
性别 Sex  国 籍 Nationality  
出生日期 Date e of birth  
出生地点 Place of birth  
职  业 Occupation  
公司名称、地址、电话 Name, address and Tel of company: 

家庭住址、电话 Home address and Tel: 

公证认证内容 Content of legalization/authentication: 

公证认证目的 Purpose of legalization/authentication: 

附件 Accompanying document(s): 

我保证以上内容真实合法。如有不实之处，本人愿意承担由此导致的法律责任。 

I hereby declare that the information given above is true. I shall bear the 

legal responsibility for the above information. 

 
签名 Signature:                                     日期 Date： 

 

发证机关专用 For official use only： 

接案人 意   见 签 署 日  期 

        

                                                        

                                                           中华人民共和国驻芬兰大使馆领事部制表 2006-08-04 


