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Retain this acknowledgement receipt until you receive confirmation of your child’s  registration 

 

 ནང་སྲིད་ལྷན་ཁག།/ MINISTRY OF HOME AFFAIRS 

ཞྲི་བའྲི་ཐོ་བཀདོ་དང་མྲི་རྲིས་ལས་ཁུངས།/DEPARTMENT OF CIVIL REGISTRATION AND CENSUS 

 

ཨ་ལ་ོགསར་སྐྱེས་ཐ་ོབཀོད་འབྲི་ཤགོ/ ་BIRTH REGISTRATION FORM  

འབྲི་ཤགོ་ཨང་ བ་ིས་ིཨར་ཨསེ-བ་ིཨར་-༠༡ / Form No. BCRS-BR-01                                                                                                         ཤོག་གྲངས་་༡ པའྲི་ ༢ /Page 1 of 2 

        

༤.   ཨ་ལའོྲི་མྲི་རྲིས་ཐ་ོབཀདོ་འབད་སའྲི་ཁ་གསལ/With whom the newborn is to be registered 

༡.    ཨ་ལ་ོགསར་སྐྱེས་ཀྲི་གནས་ཚུལ།/Particulars of Newborn 

ངོ་མྲིང་/Name:                                                                                                       

སྐྱེས་ཚེས་/Date of birth  (ཚེས་/DD/ཟླ་/MM/ལོ་/YYYY):             

ཕོ་མོའྲི་དབྐྱེ་བ་/Sex:         ཕོ་/Male              མོ་/Female         

ཕ་མའྲི་ཁ་སྐད་/Mother Tongue:                                                           ཆོས་ལུགས་/Religion:                                                      

སྐྱེས་སའྲི་ས་གནས་/Place of Delivery:           སྨན་ཁང་ཆེ་བ་/Hospital             སྨན་ཁང་ཆུང་བ་/BHU           ཁྲིམ་ནང་/Home            གཞན་/Others         

རོང་ཁག་/Dzongkhag                                                               རྐྱེད་འོག་/ཁོམ་སྐྱེ་/Gewog/Thromde                                      གཡུས་/Village             

སྐྱེས་བའྲི་དུས་ཚོད་/Time of Birth:                                      ལྲིད་ཚད་/Birth Weight:                                                      

སྐྱེས་སའྲི་ས་གནས་/Place of Birth:    རྒྱལ་ཁབ་/Country: 

ལོ་རྟགས་/Astrological Sign:   

ད་ལོའྲི་ཁ་བང་/Present Address:   

༢.    ཨ་པ་ག་ིཁ་གསལ་/Details of Father:  

མྲི་ཁུངས་ངོ་སོད་ལག་ཁྐྱེར་/དམྲིགས་བསལ་གནས་སོད་ཆོག་ཐམ/ལམ་འགྲུལ་ཆོག་ཐམ་ཨང་/CID/SR/Permit No.:   

མྲིང་/Name.:   

མྲི་ཁུངས་/Nationality:   

༣.    ཨའྲི་ག་ིཁ་གསལ་/Details of Mother:  

མྲིང་/Name.:   

ཨ་ལོ་གསར་སྐྱེས་དང་ཉ་ེཚན་/Relation to newborn:   

མྲི་ཁུངས་ངོ་སོད་ལག་ཁྐྱེར་/དམྲིགས་བསལ་གནས་སོད་ཆོག་ཐམ/ལམ་འགྲུལ་ཆོག་ཐམ་ཨང་/CID/SR/Permit No.:   

མྲིང་/Name.:   

མྲི་ཁུངས་ངོ་སོད་ལག་ཁྐྱེར་/དམྲིགས་བསལ་གནས་སོད་ཆོག་ཐམ/ལམ་འགྲུལ་ཆོག་ཐམ་ཨང་/CID/SR/Permit No.:   

མྲི་ཁུངས་/Nationality:   
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Note: 

 of birth occurrence to ensure timely birth registration and to avoid their census drop-out case. 

tion Head Of-

fice, Thimphu within One Year of birth occurrence. 
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འབྲུག་ཞྲི་བའྲི་ཐ་ོབཀདོ་རྲིམ་ལུགས་ནང་ལུ་བཙུགས་ཚར་བའྲི་ཤུལ་ལས་ དྲན་སྐུལ་འབད་དག་ོཔའྲི་མྲི་ངམོ། Person to be notified after completion of registration in the Bhutan Civil Registration 

System (BCRS).                   

 
 

ཁྲིམས་རྟགས། 
Legal stamp  

མྲི་སྐྱེ་ཞབས་ཏོག་ལྐྱེ་བ་/ཞྲི་བའྲི་ཐོ་བཀདོ་དང་མྲི་རྲིས་ཡིག་ཚང་(རོང་ཁག་/ཁོམ་སྐྱེ་/ལས་ཁུངས་ལྐྱེ་བ་)གི་ཐིའུ་དང་རྟགས། 
                  Seal & Sign. of CSC/DCRCO/TCRCO/DCRC HQ 

ཞུ་ཚིག་ཨང་/Application No.:  

ནང་མྲི་གཙོ་ཅན་གྲི་མྲིང་རྟགས།                        
(ཨ་ལོ་འདི་ཕམ་གཉིས་དང་གཅིག་ཁར་མྐྱེན་པར་ བཟའ་ཚང་གཞན་གི་ནང་ལུ་ཐོ་བཀོད་འབད་བ་ཅིན་ ངེས་པར་དུ་དགོཔ་ཨིན།) 

Sign. of Head of Household  
(Mandatory for newborn registering in a household other than the parents) 

༩.    གཞུང་དནོ་ལག་ལནེ།/For Official Use  

མྲིང་/Name:  

སྲི་ཚེས་/Date:  

ཨ་པའྲི་མྲིང་རྟགས།  
                  Sign. of Father 

འགྲུལ་འཕྲིན་ཨང་/Mobile No: 

༥.    རྒྱབ་རྟྐྱེན་ཡགི་//Supporting Documents 

༧.༡ གཏན་འཇགས་ཀྲི་མྲི་རྲིས་ཐ་ོབཀདོ་དང་འཁྲིལ་ ཨ་ལ་ོགསར་སྐྱེས་ཐ་ོབཀདོ་འབད་མྲི་ཚུ་ག་ིདནོ་ལུ་/For registration of 

birth from permanent address as per civil registration and census record   

སྲི་འོག་ཚོགས་པ་གི་ཐིའུ་དང་མྲིང་རྟགས་/Seal & Sign. of Chiwog Tshogpa  

མྲི་ཁུངས་ངོ་སོད་ལག་ཁྐྱེར་ཨང་/CID No.:   

སྐྱེས་བའྲི་གསལ་བསྒྲགས་/སྐྱེས་བའྲི་ཡིག་//Notification of Birth/Birth Documents                                                                                        

རྒྱབ་མྲི་གི་ངག་བརོད་/Statement of Guarantor         ཚགོས་པ་གི་ངག་བརོད་/Statement of Tshogpa  

ཕམ་གྲི་གཉེན་ཐམ་/Court Marriage Certificate of parents  

༦.    ཁ་ཚགི་འགན་ལནེ།/Undertaking 

ང་གསི་གངོ་ལུ་བཀདོ་མྲི་གནས་ཚུལ་ཚུ་དྲང་བདནེ་སྐྱེ་ཞུཝ་ཨནི། གལ་སྲིད་མ་བདནེ་པའྲི་གནད་ཁུངས་རྐྱེ་འཐནོ་པ་ཅནི་ རྒྱལ་ཁབ་ཀྲི་ཁྲིམས་ལུགས་དང་འཁྲིལ་ ཉསེ་ཁྲིམས་ཕྱག་ཕྱྲིད་ཞུ་ན་ིཨནི།/I hereby declare that all the 
information provided herein above is true and correct. If proved to be false, I shall be liable for punishment as per 
the Law of the Land.  

ཨའྲི་གི་མྲིང་རྟགས།  
                  Sign. of Mother 

རཔོ་/ཁོམ་སྐྱེ་ངོ་ཚབ་/ཁམོ་སྐྱེ་ཚོགས་པ་གི་ཐིའུ་དང་མྲིང་རྟགས་/Seal & Sign. of Gup/Thromde 

Representative/Thromde Tshogpa  

མྲི་ཁུངས་ངོ་སོད་ལག་ཁྐྱེར་ཨང་/CID No.:   

༧.༢ ད་ལའོྲི་སདོ་གནས་ལས་ ཨ་ལ་ོགསར་སྐྱེས་ཐ་ོབཀདོ་འབད་ནའིྲི་དནོ་ལུ་ གཉནེ་ཐམ་དགཔོ་ཨནི/For registration of 

birth from the Current Place of Residence, Court Marriage Certificate 

is mandatory. 

རྒྱབ་མྲི་གི་ལག་ཐི་/Thumb impression of Guarantor: 

མྲི་ཁུངས་ངོ་སོད་ལག་ཁྐྱེར་ཨང་/CID No.:   

དཔང་པོ་གི་ལག་ཐི་/Thumb impression of Witness: 

མྲི་ཁུངས་ངོ་སོད་ལག་ཁྐྱེར་ཨང་/CID No.:   

གོག་འཕྲིན་ཨང་/email ID: 

Version: December 2021 

སྲི༌ཚེས།/Date: སྲི༌ཚེས།/Date: སྲི༌ཚེས།/Date: 

སྲི༌ཚེས།/Date:___________________________ 

སྲི༌ཚེས།/Date:___________________________ 

སྲི༌ཚེས།/Date:___________________________ 

སྲི༌ཚེས།/Date:___________________________ 

འགྲུལ་འཕྲིན་ཨང་/Mobile No: 

འགྲུལ་འཕྲིན་ཨང་/Mobile No: 

འགྲུལ་འཕྲིན་ཨང་/Mobile No: 

འགྲུལ་འཕྲིན་ཨང་/Mobile No: 


