
Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

Administrative Daten 100'er

Datum der Katastrophe:

Ort der Katastrophe:

JahrTag Monat

Art der Katastrophe:

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

ca bADMINISTRATIVE DATEN

100 Zuständige
Dienststelle

Bundesland / Land
PLZ / Stadt
Straße / Nr.

Tel. / Email

INTERPOL NZB:

Aktenzeichen:

105

Bundesland / Land
PLZ / Stadt

Tel. / Email

Straße / Nr.

Infos erhalten von

Art der Beziehung

Datum:

Name

110
Name

Tel. / Email

PLZ / Stadt
Bundesland / Land

Art der Beziehung

ID-Nachricht an 1 siehe 105

Straße / Nr.

115 Partner
1
Single-Falls nicht Vorname Zweiter Vorname Familienname des Partne

Falls nicht Single siehe 230

/ /

120 ED-Behandlung

01 Grund

Datum:

1 Nein 2 Ja Wo:

Erläutern:

125

01 Anschrift

Fingerabdrücke
anderweitig zu sichern
(Wohnung/
Arbeitsplatz etc.)

2 Ja1 Nein

Siehe auch 480 Berechtigte auf der Seite 700'er auflisten

Zusatzinformationen (Felder 7xx)

Nicht
verfügbar

Bemerkungen
Voll-

ständigFORMULARCHECKLISTE

Personenbez. Daten (Felder 2xx)

Zahnmedizin. Daten (Felder 6xx)

Körperliche Merkmale (Felder 4xx)

Rechtsmedizin. Daten (Felder 5xx)

Anhang (Felder 8xx) (optional)

Administrative Daten (Felder 1xx)

Effekten (Felder 3xx)
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الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

البيانات الإدارية 100

:تاريخ الكارثة

:مكان الكارثة

اليومالعام الشهر

:طبيعة الكارثة

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

أج بيانات إداريةب

100 الجهة المسؤولة

الدولة / البلد

الرمز البريدي / المدينة

الشارع / الرقم

الهاتف / البريد الإلكتروني

المكتب المركزي الوطني للإنتربول

رقم ملف الشرطة

105

الدولة / البلد

الرمز البريدي / المدينة

الهاتف / البريد الإلكتروني

الشارع / الرقم

الشخص الذي قدّم المعلومات

علاقته بالشخص المفقود

التاريخ

الاسم

110معلومات الهوية المتعلقة بـ

الاسم

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرمز البريدي / المدينة

الدولة / البلد

علاقته بالشخص المفقود

1 انظر 105

الشارع / الرقم

115 الشريك
1

أعزب -     أو الاسم الأول للشريك الاسم الثاني الاسم العائلي للشريك

إذا لم يكن أعزبا انظر 230

/ /

120 بصمات الأصابع

المصدر 01

التاريخ

1 لا 2 نعم المكان

يرجى التحديد

125

العنوان 01

إذا لم تكن بصمات الأصابع

متاحة فهل يمكن رفعها من

المنزل/مكان العمل/ أو مكان

آخر؟

2 1نعم لا

انظر أيضا 480 يرجى تحديد الأشخاص الذين لن تؤخذ بصماتهم بالاعتبار على صفحة المعلومات الإضافية 700 

معلومات ثبوتية (xx7 الحقول)

غير متيسر قائمة مرجعية بالمحتوياتمرفقة وكاملةملاحظات

بيانات اسمية (xx2 الحقول)

الأسنان (xx6 الحقول)

الأوصاف الجسدية (xx4 الحقول)

الأمراض (xx5 الحقول)

تذييل اختياري (xx8 الحقول)

البيانات الإدارية (xx1 الحقول)

الأغراض الشخصية (xx3 الحقول)
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

200'erPersonenbezogene Daten

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

cbaPERSONENBEZOGENE DATEN

200 Geburtsname Mädchenname der Mutter:

205 Spitznamen

210 Aliaspersonalien
01 Aliaspersonalie

02 Aliaspersonalie

Name

Geburtsort

Geburtsdatum
Tag Monat Jahr

Geburtsort

Geburtsdatum

Name

Tag JahrMonat

Ort: Land:

Land:Ort:

Vorname: Familienname:

Vorname: Familienname:

Staatsang.215 Mehrfachstaatsangehörigkeit:Land:

Land:Geburtsort Ort:220

Nationale ID-Nummer225

Ausstellender
Staat

Nummer

ISO 3166-1 alpha-3 Code (z.B. DEU für Deutschland)

1
Verlobt (seit)Familienstand230

3
Verheiratet (seit)

4
Geschieden

2
Lebensgem.

Falls Single siehe 115

5
Verwitwet

Beruf235

Aktuelle Anschrift240

Straße / Nr.

PLZ / Stadt

Bundesland / Land
Tel. / Email

Mobiltelefon

Konfession245
1
Nein

2
Ja (erläutern):

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

بيانات اسمية200

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

بيانات اسميةأبج

200 الاسم العائلي عند الولادة اسم الأم قبل الزواج

205 الأسماء الأخرى

210 الألقاب
اللقب 01

اللقب 02

الاسم

مكان الولادة

تاريخ الولادة
اليوم الشهر العام

مكان الولادة

تاريخ الولادة

الاسم

اليوم الشهرالعام

المكان البلد

المكانالبلد

الاسم الشخصي الاسم العائلي

الاسم الشخصي الاسم العائلي

215الجنسية البلدجنسيات متعددة

مكان الولادةالبلد 220المكان

225رقم الهوية الوطنية

البلد الذي صدرت فيه

الرقم

أدخل رمز إيزو الثلاثي للبلد، AUS مثلا هو رمز أستراليا

1

230الوضع العائليخاطب (التاريخ)
3

متزوج (التاريخ)

4

مطلّق

2

علاقة مساكنة

إذا كان أعزبا راجع 115

5

أرمل

235العمل

240العنوان الحالي

الشارع / الرقم

الرمز البريدي / المدينة

الدولة / البلد

الهاتف / البريد الإلكتروني

رقم الهاتف الجوال

245الديانة
1

لا

2

نعم، يرجى التحديد

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

300'erEffekten

Material4Marke3FarbeBekleidung Nr.300 1 Modell 2

Kopf und Nacken

101 Kopfbedeckung
102 Schal
103 Krawatte
199 Sonstiges

Oberkörper und Arme

201 Bluse
202 Hosenträger
203 BH
204 Strickjacke
205 Jacke
206 Handschuhe
207 Mantel
208 Pullover
209 Hemd
210 T-Shirt
211 Unterhemd
212 Weste
299 Sonstiges

Unterkörper und Beine

301 Gürtel
302 Shorts
303 Rock
304 Socken
305 Strümpfe
306 Schwimmbekl.
307 Strumpfhose
308 Hose
309 Unterhose
399 Sonstiges

Gesamter Körper

401 Body
402 Kleid
403 Religiös/kulturell/
       traditionell geprägt
404 Uniform
499 Sonstiges

Bei Verwendung des
Katalogwertes
"x99 Sonstiges" die Art des
Gegenstandes in Spalte "1 Modell"
erläutern

Material43 Marke2305 FarbeNr.Schuhwerk 1 Modell

01 Stiefel
02 Offene Schuhe
03 Halbschuhe
99 Sonstiges

Die Art des Schuhwerkes in
Spalte "1 Modell" beschreiben,
z.B. Sportschuhe, Sandalen...

a b cEFFEKTEN (an der Person oder im Gepäck)

Nur diese Farben benutzen:     Blau, Braun, Gelb, Grau, Grün, Lila, Orange, Rosa, Rot, Schwarz, Weiß, Unbekannt.

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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الشهر
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الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

الأغراض الشخصية300

الملابساللون3العلامة4المادة 300رقم 1 النوع 2

الرأس والعنق

قبعة 101

وشاح 102

ربطة عنق 103

غير ذلك 199

القسم العلوي من

الجسم والذراعان

بلوزة 201

تقويم أسنان 202

حمالة صدر 203

سترة صوفية 204

معطف 205

قفازان 206

معطف طويل 207

كنزة 208

بلوزة رفيعة 209

تيشرت 210

لباس داخلي 211

صدرية 212

غير ذلك 299

القسم السفلي من

الجسم والساقان

حزام 301

بنطال قصير 302

تنورة 303

جوارب 304

جورب نسائي 305

ملابس سباحة 306

كولان نسائي 307

بنطال 308

سروال داخلي 309

غير ذلك 399

الجسم

بأكمله

لباس ضيق 401

بدلة نسائية 402

. لباس ديني/ثقافي/تقليدي 403

بزة نظامية 404

غير ذلك 499

إذا استخدمت الخانة

"غير ذلك 99" يوصف نوع

الغرض في العمود "1 النوع"

أ ب الأغراض الشخصية، قد يحملها شخصيا أو في حقيبتهج

43المادة 2305العلامة الحذاءرقماللون 1 النوع

جزمة 01

حذاء مفتوح 02

حذاء عادي 03

غير ذلك 99

يحدَّد نوع الحذاء في العمود "1 النوع"،

مثال: حذاء رياضة، صندل

لا تستخدم سوى الألوان التالية: الأسود، والأزرق، والبني، والأخضر، والرمادي، والبرتقالي، والوردي، والبنفسجي، والأحمر، والأبيض، والأصفر،غير محدد

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

300'erEffekten

Gravur5Material4Farbe310 3Nr.Uhr 1 Modell 2 Marke

01 Digitale Armbanduhr

02 Analoge Armbanduhr

03 Digitale/Analoge
     Armbanduhr

4
Innen

3
Außen

1
Links

2
Rechts

04 Armbanduhr wo
     getragen

4
Sonstiges (erläutern):

1
Leder

2
Metall

3
Kunststoff

05 Uhrenarmband

Wo getragen:
06 Wenn keine
     Armbanduhr

Gravur5Material4Farbe3Marke2Modell1Brille315

01 Fassung

1
Selbsttönend Getönt

3 Ja (erläutern):2 Nein02 Gläser (Tönung)

1
Rund

2
Oval

3
Eckig

4
Halb

5
Randlos

6
Mit Rand

03 Gläser (Form)

1
Glas

2
Polycarbonat

3
Bifokal

4
Gleitsichtbrille

04 Gläser (Material/Art)

320 Kontaktlinsen
2
Ja (wenn farbig erläutern):

1
Nein

01 Links
325

2
Ja (erläutern):

1
Nein Individualnr.:

Individualnr.:
2
Ja (erläutern):

1
Nein

02 Rechts

Hörgerät

330 Externe Prothese
2
Ja (erläutern):

1
Nein Individualnr.:

Wo getragen5GravurMaterial 4335 Schmuck 3Nr. Modell 2 Farbe1

01 Fußkettchen
02 Armband/-reif
03 Ohrclips
04 Ohrringe
05 Halskette
06 Halsband
07 Nasenring
08 Kettenanhänger
09 Ehering
10 Sonstige Ringe
99 Sonstiges

Bei Verwendung des Katalogwertes
"99 Sonstiges" die Art des
Gegenstandes in Spalte
"1 Typ/Form" erläutern

ca bEFFEKTEN (an der Person oder im Gepäck)

Nur diese Farben benutzen:     Blau, Braun, Gelb, Grau, Grün, Lila, Orange, Rosa, Rot, Schwarz, Weiß, Unbekannt.

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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ca bEFFEKTEN (an der Person oder im Gepäck)

Nur diese Farben benutzen:     Blau, Braun, Gelb, Grau, Grün, Lila, Orange, Rosa, Rot, Schwarz, Weiß, Unbekannt.

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

الأغراض الشخصية300

310اللون4المادة5الكتابة الساعةرقم3 1 الماركة 2 الطراز

ساعة يد رقمية 01

ساعة يد بعقارب 02

ساعة يد رقمية / بعقارب 03

4

باطنه

3

ظاهره

1

الأيسر

2

الأيمن
،ساعة اليد، عند وجودها 04

موضوعة على المعصم

4

غير ذلك، يرجى التحديد

1

جلدي

2

معدني

3

مطاطي
سوار/حزام الساعة 05

مكان وجودها
ساعة من نوع آخر 06

315النظارات1الماركة2الطراز3اللون4المادة5الكتابة

الإطار 01

1

متغيرة اللون ملونة

3 2نعم، يرجى التحديد عدسة النظارة 02لا

1

دائري

2

بيضاوي

3

مربع

4

نصف إطار

5

دون إطار

6

إطار كامل

شكل العدسة 03

1

زجاجية

2

متعددة الكربون

3

ثنائية البؤرة

4

متزايدة القوة
مادة صنع العدسة ونوعها 04

320 العدسات اللاصقة
2

نعم (يرجى التحديد إذا كانت ملونة)

1

لا

يسار 01

325
2

نعم، يرجى التحديد

1

لا الرقم التسلسلي

الرقم التسلسلي

2

نعم، يرجى التحديد

1

لا

يمين 02

معينات السمع

330 جهاز تعويضي خارجي
2

نعم، يرجى التحديد

1

لا الرقم التسلسلي

المادةالكتابة5مكان اللبس 4335 الحلي رقم3 النوع 2 1اللون

خلخال 01

سوار 02

أقراط تثبت بالكبس 03

أقراط تعلق في ثقب الأذن 04

سلسلة عنق 05

قلادة 06

خاتم في الأنف 07

حلية معلقة بسلسلة 08

خاتم زواج 09

خواتم أخرى 10

غير ذلك 99

"x99 إذا استخدمت الخانة "غير ذلك

يوصف نوع الغرض في

‘‘العمود ’’1 النوع

أج الأغراض الشخصية، قد يحملها شخصيا أو في حقيبتهب

لا تستخدم سوى الألوان التالية: الأسود، والأزرق، والبني، والأخضر، والرمادي، والبرتقالي، والوردي، والبنفسجي، والأحمر، والأبيض، والأصفر،غير محدد

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

300'erEffekten

Chip5Biom. DatenDetails 4340 Personaldokumente/
Ausweispapiere

3Nr. Staatsang. 2 Nummer1

01 Bankkarte
02 Führerschein
03 BPA/ID-Karte
04 Reisepass
99 Sonstiges

Bei Verwendung des Katalogwertes
"99 Sonstiges" die Art des
Gegenstandes in Spalte "3 Details"
erläutern

Markierung6Individualnr54 MaterialFarbe345 Effekten Nr. 1 2 Marke 3Modell

01 Schlüssel(-band)
02 Bauchtasche
03 Bargeld
04 Terminplaner
05 Portemonnaie
06 Ticket
07 Brieftasche
99 Sonstiges

Bei Verwendung des Katalogwertes
"99 Sonstiges" die Art des
Gegenstandes in Spalte "2 Marke"
erläutern

Markierung6Individualnr54 MaterialFarbe350 Elektronisches Gerät Nr. 1 2 Marke 3Modell

01 Fotoapparat
02 Mobiltelefon
03 Musik-Player
04 SIM-Karte
05 Tablet/Pad
06 Videokamera
99 Sonstiges

Bei Verwendung des Katalogwertes
"99 Sonstiges" die Art des
Gegenstandes in Spalte "2 Marke"
erläutern

a b cEFFEKTEN (an der Person oder im Gepäck)

Nur diese Farben benutzen:     Blau, Braun, Gelb, Grau, Grün, Lila, Orange, Rosa, Rot, Schwarz, Weiß, Unbekannt.

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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:

:

:
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Name
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Tel.  /   Email
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الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

الأغراض الشخصية300

تفاصيلبيانات بيومترية5شريحة 4340 وثائق الهوية رقم3 الجنسية 2 1الرقم

بطاقة مصرفية 01

رخصة قيادة 02

بطاقة هوية 03

جواز سفر 04

غير ذلك 99

في العمود 1 النوع 

فيرجى وصف نوع الغرض

إذا استُخدمت الخانة غير ذلك 99 

54رقم التسلسل6العلامات 345اللونالمادة الأغراض الشخصية رقم 1 2 الطراز الماركة3

شارة/مفاتيح 01

حقيبة حول الخصر 02

أموال نقدية 03

مذكرة/أجندة 04

حقيبة يد 05

تذكرة 06

محفظة 07

غير ذلك 99

إذا استخدمت الخانة 99 غير ذلك

يوصف نوع الغرض في

‘‘العمود ’’2 الطراز

54رقم التسلسل6العلامات 350اللونالمادة الأجهزة الإلكترونية رقم 1 2 الطراز الماركة3

جهاز تصوير 01

هاتف جوال 02

جهاز قراءة الموسيقى 03

شريحة هاتف جوال 04

جهاز لوحي/محمول 05

فيديو 06

غير ذلك 99

إذا استخدمت الخانة 99 غير ذلك

يوصف نوع الغرض في

‘‘العمود ’’2 الطراز

لا تستخدم سوى الألوان التالية: الأسود، والأزرق، والبني، والأخضر، والرمادي، والبرتقالي، والوردي، والبنفسجي، والأحمر، والأبيض، والأصفر،غير محدد

أ ب الأغراض الشخصية، قد يحملها شخصيا أو في حقيبتهج

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :

(الصيغة العربية لعام 2013) 5/12



Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

400'erKörperliche Merkmale

Tätowierungen3Piercings2Narben1Nr.Besondere Merkmale404

Kopf und Nacken
01 Kopf
02 Nacken

Rumpf
03 Vorderseite
04 Rückseite
05 Genitalien
06 Gesäß

Obere Extremitäten
07 Rechter Oberarm
08 Linker Oberarm
09 Rechter Unterarm
10 Linker Unterarm
11 Rechte Hand
12 Linke Hand Nr. 4 Hautveränderungen 5 Missbildungen 6 Amputationen

Untere Extremitäten
13 Rechter Oberschenkel
14 Linker Oberschenkel
15 Rechtes Knie
16 Linkes Knie
17 Rechter Unterschenkel
18 Linker Unterschenkel
19 Rechter Fuß
20 Linker Fuß

in
Größe408

cm /
Min. Max. Max.Min.

cm ft/ft in

Gewicht412 Max.

kg

Min.

/ kg lb

Max.Min.

lb/
Körperbau416

1
Zierlich

3
Kräftig

2
Normal

Kopfhaar420
1
Natürlich

3
Toupet

01 Typ
2
Haarverlängerung

02 Länge 1
Kurz <6 cm / 2.4 in

2
Mittel <12 cm / 4.7 in

4
Rasiert

3
Lang >12 cm / 4.7 in

4
Braun

3
Blond

04 Natürliche Haarfarbe

5
Schwarz

8
Weiß

7
Grau

6
Rot

9
Graumeliert

1
Nein/unbek.

03 Gefärbt

3
Stirn

2
Voll

05 Glatze 4
Schläfen

5
Tonsur

06 Besondere Merkmale

1
Beginnende

Erläutern (und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

2
Strähnchen

4
Perücke

5
Haarimplantat

3
Schwarz

6
Weiß

5
Grau

1
Blond

2
Braun

8
Sonstiges (erläutern):

4
Rot

7
Graumeliert

10
Sonstiges (erläutern):

a b cKÖRPERLICHE MERKMALE (äußerlich)

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar
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18 Linker Unterschenkel
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Gewicht412 Max.
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Min.
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Max.Min.

lb/
Körperbau416

1
Zierlich

3
Kräftig

2
Normal

Kopfhaar420
1
Natürlich

3
Toupet

01 Typ
2
Haarverlängerung

02 Länge 1
Kurz <6 cm / 2.4 in

2
Mittel <12 cm / 4.7 in

4
Rasiert

3
Lang >12 cm / 4.7 in

4
Braun

3
Blond

04 Natürliche Haarfarbe

5
Schwarz

8
Weiß

7
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6
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9
Graumeliert

1
Nein/unbek.

03 Gefärbt

3
Stirn
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Tonsur
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1
Beginnende

Erläutern (und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

2
Strähnchen

4
Perücke

5
Haarimplantat

3
Schwarz

6
Weiß

5
Grau

1
Blond

2
Braun

8
Sonstiges (erläutern):

4
Rot

7
Graumeliert

10
Sonstiges (erläutern):

a b cKÖRPERLICHE MERKMALE (äußerlich)

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

الأوصاف الجسدية400

404تفاصيل محددةرقم1ندب2ثقوب لوضع أقراط على الجسم3وشوم

الرأس والعنق

الرأس 01

العنق 02

الجذع

الطرف الأمامي من الجذع 03

الطرف الخلفي من الجذع 04

الأعضاء التناسلية 05

الردفان 06

الطرفان العلويان

الذراع اليمنى 07

الذراع اليسرى 08

الساعد الأيمن 09

الساعد الأيسر 10

اليد اليمنى 11

اليد اليسرى 12 رقم 4 علامات على الجلد 5 التشوهات 6 أطراف مبتورة

الطرفان السفليان

الفخذ اليمنى 13

الفخذ اليسرى 14

الركبة اليمنى 15

الركبة اليسرى 16

الساق اليمنى 17

الساق اليسرى 18

القدم اليمنى 19

القدم اليسرى 20

بوصة
408الطول

سم /
الحد الأدنى الحد الأقصى الحد الأدنىالحد الأقصى

سم قدم/قدم بوصة

412الوزن الحد الأقصى

كغم

الحد الأدنى

/ كغم رطل

الحد الأدنىالحد الأقصى

/رطل
416البنية

1

نحيفة

3

ضخمة

2

متوسطة

420شعر الرأس
1

طبيعي

3

قطع من الشعر

النوع 01 2

خصل لتطويل الشعر

الطول 02 1

قصير (أقصر من 6 سم)

2

متوسط (أقصر من 12 سم)

4

حليق

3

طويل (أطول من 12 سم)

4

بني

3

أشقر

لون طبيعي 04

5

أسود

8

أبيض

7

رمادي

6

أحمر

9

رمادي متدرج

1

لا/مجهول

شعر مصبوغ 03

3

على الجبهة

2

كامل

الصلع 05 4

في الطرفين

5

وسط الرأس

علامات مميزة 06

1

جزئي

يرجى الوصف واستخدام صفحة معلومات إضافية لإدخال المزيد من التفاصيل 700

2

خصل ملونة

4

شعر مستعار

5

شعر مزروع

3

أسود

6

أبيض

5

رمادي

1

أشقر

2

بني

8

غير ذلك، يرجى التحديد

4

أحمر

7

رمادي متدرج

10

غير ذلك (يرجى التحديد):

أ ب الأوصاف الجسدية الخارجيةج

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

400'erKörperliche Merkmale

a b cKÖRPERLICHE MERKMALE (äußerlich & Fingerabdrücke)

Augenbrauen424
1
Nein

2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

01 Besondere Merkmale

Augen428
01 Farbe

2
Schielt außen

1
Schielt innen

02 Besondere Merkmale 3
Künstl. Auge

5
Sonstiges (erläutern):

8
Rot

7
Braun/Orange

4
Braun

5
Schwarz

6
Braun/Grün

3
Grün

1
Blau

2
Grau

(Links u. Rechts)
L       R

L       R

L       R

L       R L       R

L       R L       R

L       R

L       RL       RL       R

432 Nase
01 Besondere Merkmale 2

Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):
1
Nein

Bart436
2
Oberlippenb.

1
Rasiert

5
Vollbart

01 Typ 4
Backenbart

3
Kinnbart

2
Braun

02 Farbe 1
Blond

3
Schwarz

6
Weiß

5
Grau

4
Rot

7
Graumeliert

6
Sonstiges

8
Sonstiges (erläutern):

(700'er)

3
Durchstochen - Anzahl der Löcher

1
AngewachsenOhren440

2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

02 Besondere Merkmale 1
Nein

Nein 2 Ja 4 Rechts01 Ohrläppchen Links

Mund/Zähne
2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

1
Nein

01 Besondere Merkmale
444

Lippen448
1
Nein

2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

01 Besondere Merkmale

Kinn452
1
Nein

2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

01 Besondere Merkmale

456 Hals
2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

1
Nein

01 Besondere Merkmale

Hände/Nägel460
1
Nein

2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

01 Besondere Merkmale

Füße/Nägel464
2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

1
Nein

01 Besondere Merkmale

Körper-/Schambehaar.468
2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

1
Nein

01 Besondere Merkmale

Beschneidung472
2
Ja

1
Nein

Phänotypus476
1
Europäisch

3
Asiatisch

2
Afrikanisch

4
Sonstiges (erläutern):

5
Gemischt (erläutern):

Weiß Schwarz

Daktyloskopie480

1
Abzüge

2
Digitales Foto

3
35mm Foto

02 Format

Nr.

2
Chemikalien

3
Sonstiges (erläutern):

4
Sonstiges (erläutern):

1
Pulver

01 Gesicherte Spuren

03 Sichtbar ge-
macht mittels

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :

[(DE) Version 2013] 7 von 12

Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

400'erKörperliche Merkmale

a b cKÖRPERLICHE MERKMALE (äußerlich & Fingerabdrücke)

Augenbrauen424
1
Nein

2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

01 Besondere Merkmale

Augen428
01 Farbe

2
Schielt außen

1
Schielt innen

02 Besondere Merkmale 3
Künstl. Auge

5
Sonstiges (erläutern):

8
Rot

7
Braun/Orange

4
Braun

5
Schwarz

6
Braun/Grün

3
Grün

1
Blau

2
Grau

(Links u. Rechts)
L       R

L       R

L       R

L       R L       R

L       R L       R

L       R

L       RL       RL       R

432 Nase
01 Besondere Merkmale 2

Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):
1
Nein

Bart436
2
Oberlippenb.

1
Rasiert

5
Vollbart

01 Typ 4
Backenbart

3
Kinnbart

2
Braun

02 Farbe 1
Blond

3
Schwarz

6
Weiß

5
Grau

4
Rot

7
Graumeliert

6
Sonstiges

8
Sonstiges (erläutern):

(700'er)

3
Durchstochen - Anzahl der Löcher

1
AngewachsenOhren440

2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

02 Besondere Merkmale 1
Nein

Nein 2 Ja 4 Rechts01 Ohrläppchen Links

Mund/Zähne
2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

1
Nein

01 Besondere Merkmale
444

Lippen448
1
Nein

2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

01 Besondere Merkmale

Kinn452
1
Nein

2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

01 Besondere Merkmale

456 Hals
2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

1
Nein

01 Besondere Merkmale

Hände/Nägel460
1
Nein

2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

01 Besondere Merkmale

Füße/Nägel464
2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

1
Nein

01 Besondere Merkmale

Körper-/Schambehaar.468
2
Ja (erläutern und weitere Details auf der Seite 700'er vermerken):

1
Nein

01 Besondere Merkmale

Beschneidung472
2
Ja

1
Nein

Phänotypus476
1
Europäisch

3
Asiatisch

2
Afrikanisch

4
Sonstiges (erläutern):

5
Gemischt (erläutern):

Weiß Schwarz

Daktyloskopie480

1
Abzüge

2
Digitales Foto

3
35mm Foto

02 Format

Nr.

2
Chemikalien

3
Sonstiges (erläutern):

4
Sonstiges (erläutern):

1
Pulver

01 Gesicherte Spuren

03 Sichtbar ge-
macht mittels

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

الأوصاف الجسدية400

أ ب الأوصاف الجسدية الخارجية + بصمات الأصابعج

424الحاجبان
1

لا

2

نعم، يرجى الوصف واستخدام صفحة المعلومات الإضافية 700 لإدخال المزيد من التفاصيل
علامات مميزة 01

428العينان
اللون 01

2

أحول العين

1

أحول العينين

علامات مميزة 02 3

عين صناعية

5

غير ذلك، يرجى التحديد

8

وردي

7

كستنائي

4

بني

5

أسود

6

عسلي

3

أخضر

1

أزرق

2

رمادي

(يسار ويمين)

432 الأنف
علامات مميزة 01 2

نعم، يرجى الوصف واستخدام صفحة المعلومات الإضافية 700 لإدخال المزيد من التفاصيل
1

لا

436شعر الوجه
2

شارب

1

حليق

5

لحية كاملة

النوع 01 4

لحية خفيفة

3

لحية صغيرة

2

بني

اللون 02 1

أشقر

3

أسود

6

أبيض

5

رمادي

4

أحمر

7

رمادي متدرج

6

غير ذلك، يرجى التحديد في

8

غير ذلك، يرجى التحديد

الصفحة 700

3

مثقوبة - يحدد عدد الثقوب

1

440الأذنانملتصقتان

2

نعم، يرجى الوصف واستخدام صفحة المعلومات الإضافية 700 لإدخال المزيد من التفاصيل
علامات مميزة 02 1

لا

لا 2 نعم 4 شحمتا الأذن/الثقوب 01اليمنى اليسرى

الفم/الأسنان
2

نعم، يرجى الوصف واستخدام صفحة المعلومات الإضافية 700 لإدخال المزيد من التفاصيل
1

لا

علامات مميزة 01

444

448الشفتان
1

لا

2

نعم، يرجى الوصف واستخدام صفحة المعلومات الإضافية 700 لإدخال المزيد من التفاصيل
علامات مميزة 01

452الذقن
1

لا

2

نعم، يرجى الوصف واستخدام صفحة المعلومات الإضافية 700 لإدخال المزيد من التفاصيل
علامات مميزة 01

456 العنق
2

نعم، يرجى الوصف واستخدام صفحة المعلومات الإضافية 700 لإدخال المزيد من التفاصيل
1

لا

علامات مميزة 01

460أظافر اليدين
1

لا

2

نعم، يرجى الوصف واستخدام صفحة المعلومات الإضافية 700 لإدخال المزيد من التفاصيل
علامات مميزة 01

464أظافر القدمين
2

نعم، يرجى الوصف واستخدام صفحة المعلومات الإضافية 700 لإدخال المزيد من التفاصيل
1

لا

علامات مميزة 01

468شعر الجسم والعانة
2

نعم، يرجى الوصف واستخدام صفحة المعلومات الإضافية 700 لإدخال المزيد من التفاصيل
1

لا

علامات مميزة 01

472الختان
2

نعم

1

لا

476الأصل العرقي
1

أوروبي

3

آسيوي

2

أفريقي

4

غير ذلك، يرجى التحديد

5

:مختلط يرجى التحديد

أبيض أسود

480بصمات الأصابع

1

مرفوعة

2

صورة رقمية

3

صورة 35 ملم

النوع 02

رقم

2

مواد كيميائية

3

غير ذلك، يرجى التحديد

4

غير ذلك، يرجى التحديد

1

مسحوق

عدد البصمات المتوفرة 01

تقنية رفع البصمة 03

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

500'erRechtsmedizinische Daten

Hausarzt500

PLZ / Stadt
Bundesland / Land
Tel. / Email

Name
Straße / Nr.

Erläutern1Nr.Medizinische
Unterlagen

505

01 Diagnosen
02 Befunde
03 Frakturen
04 Krankenhausaufenthalte
05 Operationsnarben
06 Fehlende Organe
07 Verordnungen
08 Überw. an Facharzt
09 Symptome
10 Behandlungen
11 Sonstige Narben
12 Sonstiges

Abhängig von
20 Alkohol
21 Medikamenten
22 Drogen
23 Tabak

Infektionskrankheiten
30 AIDS/HIV
31 Hepatitis
32 Tuberkulose
33 Sonstige

Bei Frauen
40 Geburt(en)
41 Empf.-verhüt. Mittel
     in der Gebärmutter
42 Schwangerschaft
43 Uterusentfernung

2 Individualnr.Erläutern1Nr.Implantate515

01 Brustimplantat
02 Herzschrittmacher
03 Insulinpumpe
04 Sonstige chirurgische
     Implantate

520
1
Nein

2
Ja (erläutern):Prothesen

a b cRECHTSMEDIZINISCHE DATEN

525
1
Nein

2
Ja (erläutern):Sonstige künstliche

Hilfsmittel
530

1
Nein

2
Ja (erläutern):Entnommene Organe

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

500'erRechtsmedizinische Daten

Hausarzt500

PLZ / Stadt
Bundesland / Land
Tel. / Email

Name
Straße / Nr.

Erläutern1Nr.Medizinische
Unterlagen

505

01 Diagnosen
02 Befunde
03 Frakturen
04 Krankenhausaufenthalte
05 Operationsnarben
06 Fehlende Organe
07 Verordnungen
08 Überw. an Facharzt
09 Symptome
10 Behandlungen
11 Sonstige Narben
12 Sonstiges

Abhängig von
20 Alkohol
21 Medikamenten
22 Drogen
23 Tabak

Infektionskrankheiten
30 AIDS/HIV
31 Hepatitis
32 Tuberkulose
33 Sonstige

Bei Frauen
40 Geburt(en)
41 Empf.-verhüt. Mittel
     in der Gebärmutter
42 Schwangerschaft
43 Uterusentfernung

2 Individualnr.Erläutern1Nr.Implantate515

01 Brustimplantat
02 Herzschrittmacher
03 Insulinpumpe
04 Sonstige chirurgische
     Implantate

520
1
Nein

2
Ja (erläutern):Prothesen

a b cRECHTSMEDIZINISCHE DATEN

525
1
Nein

2
Ja (erläutern):Sonstige künstliche

Hilfsmittel
530

1
Nein

2
Ja (erläutern):Entnommene Organe

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

الأمراض500

500الطبيب العام

الرمز البريدي / المدينة

الدولة / البلد

الهاتف / البريد الإلكتروني

الاسم

الشارع / الرقم

505قوائم السوابق الطبيةرقم1يرجى التحديد

التشخيصات 01

نتائج الفحص 02

الكسور 03

العلاج في المستشفى 04

ندب عمليات جراحية 05

أعضاء ناقصة 06

وصفات طبية 07

الإحالة إلى أخصائي 08

أعراض 09

علاجات 10

ندب أخرى 11

غير ذلك 12

:الإدمان

كحول 20

مخدرات 21

عقاقير مخدرة 22

تبغ 23

أمراض مُعدية

الأيدز/السيدا 30

التهاب الكبد 31

السل 32

غير ذلك 33

عند النساء

مواليد 40

استئصال الرحم 41

جهاز منع الحمل الرحمي 42

حمل 43

2 515أطراف مزروعةرقم1يرجى التحديدرقم التسلسل

ثدي 01

ناظمة 02

مضخة أنسولين 03

أطراف أخرى مزروعة بالجراحة 04

520
1

لا

2

بدلاتنعم، يرجى التحديد

أ ب الأمراضج

525
1

لا

2

مُعيْنات اصطناعية أخرىنعم، يرجى التحديد

530
1

لا

2

أعضاء مستأصَلةنعم، يرجى التحديد

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :

(الصيغة العربية لعام 2013) 8/12



Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

500'erRechtsmedizinische Daten

Labor-Referenz:

1
DNA-Profil

3
Persönl. Gegenstand (erläutern):555

2
Biobank

Vermisste Person
(Direktes Profil)

Art der
Probe:

Vergleichsmaterial

Datum der
Probe:

Name:Referenzmaterial

Art der Probe:

Labor-Referenz:Nationale ID-Nummer:

Datum der Probe:
(Referenznummer aus Stammbaum

eintragen)

Art der Beziehung

Nr.

Name:Referenzmaterial

Art der Probe:

Labor-Referenz:Nationale ID-Nummer:

Datum der Probe:
(Referenznummer aus Stammbaum

eintragen)

Art der Beziehung

Nr.

Name:Referenzmaterial

Art der Probe:

Labor-Referenz:Nationale ID-Nummer:

Datum der Probe:
(Referenznummer aus Stammbaum

eintragen)

Art der Beziehung

Nr.

a b cRECHTSMEDIZINISCHE DATEN (DNA)

STAMMBAUM BIOLOGISCHER VERWANDTSCHAFTSGRADE

Ref.-Nr. zu einer Person im Stammbaum hinzufügen. Details, die sich nicht aus dem Stammbaum ergeben, auf der Seite 700'er vermerken.

560

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

500'erRechtsmedizinische Daten

Labor-Referenz:

1
DNA-Profil

3
Persönl. Gegenstand (erläutern):555

2
Biobank

Vermisste Person
(Direktes Profil)

Art der
Probe:

Vergleichsmaterial

Datum der
Probe:

Name:Referenzmaterial

Art der Probe:

Labor-Referenz:Nationale ID-Nummer:

Datum der Probe:
(Referenznummer aus Stammbaum

eintragen)

Art der Beziehung

Nr.

Name:Referenzmaterial

Art der Probe:

Labor-Referenz:Nationale ID-Nummer:

Datum der Probe:
(Referenznummer aus Stammbaum

eintragen)

Art der Beziehung

Nr.

Name:Referenzmaterial

Art der Probe:

Labor-Referenz:Nationale ID-Nummer:

Datum der Probe:
(Referenznummer aus Stammbaum

eintragen)

Art der Beziehung

Nr.

a b cRECHTSMEDIZINISCHE DATEN (DNA)

STAMMBAUM BIOLOGISCHER VERWANDTSCHAFTSGRADE

Ref.-Nr. zu einer Person im Stammbaum hinzufügen. Details, die sich nicht aus dem Stammbaum ergeben, auf der Seite 700'er vermerken.

560

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

الأمراض500

مرجع المختبر

1

سمات البصمة الورا

3

555حاجيات شخصية، يرجى تحديدها
2

بنك بيولوجي

شخص مفقود
المرجع المباشر

مرجعنوع العينة

تاريخ العينة

مرجع عائلي:الاسم العائلي

نوع العينة

رقم التبين الوطنيمرجع المختبر

تاريخ العينة
يرجى تحديد مرجع شجرة العائلة

علاقته بالشخص المفقود

رقم

مرجع عائلي:الاسم العائلي

نوع العينة

رقم التبين الوطنيمرجع المختبر

تاريخ العينة

يرجى تحديد مرجع شجرة العائلة

علاقته بالشخص المفقود

رقم

مرجع عائلي:الاسم العائلي

نوع العينة

رقم التبين الوطنيمرجع المختبر

تاريخ العينة

يرجى تحديد مرجع شجرة العائلة

علاقته بالشخص المفقود

رقم

أ ب علم الأمراض، المعلومات المتصلة بالبصمة الوراثيةج

شجرة العائلة للأقارب المرتبطين بعلاقات بيولوجية

أضف رقما مرجعيا للقريب المعني في شجرة العائلة وادخل في صفحة معلومات إضافية 700 أيّ تفاصيل عن شجرة العائلة للأقارب المرتبطين في ما بينهم بعلاقات بيولوجية

560

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :

(الصيغة العربية لعام 2013) 9/12



Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

600'erZahnmedizinische Daten

4
Sonstiges (erläutern):

Zahnarzt/Praxis600

Bis:Von:

PLZ / Stadt
Straße / Nr.

Tel. / Email

Name

Bundesland / Land

2
(Guss-)Modell

1
Röntgenbilder

3
Fotos

1
Akten

01 Behandlungszeitraum

02 Beigefügt

605 Zahnarzt/Praxis

4
Sonstiges (erläutern):

2
(Guss-)Modell

Bundesland / Land

Name

1
Röntgenbilder

1
Akten

3
Fotos

Bis:Von:

Tel. / Email

Straße / Nr.
PLZ / Stadt

01 Behandlungszeitraum

02 Beigefügt

615 Vorhandene
Zahnaufnahmen

06 Fotos

01 Periapikal

02 Bissflügel

03 OPG

04 CT

05 Sonstige
    Röntgenaufnahmen

Digital Anzahl AnzahlAnalog1 2 3 4

21

1 2

1 2

1 2

1 2

1 2

620 Weitere Unterlagen

a b cZAHNMEDIZINISCHE DATEN

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

600'erZahnmedizinische Daten

4
Sonstiges (erläutern):

Zahnarzt/Praxis600

Bis:Von:

PLZ / Stadt
Straße / Nr.

Tel. / Email

Name

Bundesland / Land

2
(Guss-)Modell

1
Röntgenbilder

3
Fotos

1
Akten

01 Behandlungszeitraum

02 Beigefügt

605 Zahnarzt/Praxis

4
Sonstiges (erläutern):

2
(Guss-)Modell

Bundesland / Land

Name

1
Röntgenbilder

1
Akten

3
Fotos

Bis:Von:

Tel. / Email

Straße / Nr.
PLZ / Stadt

01 Behandlungszeitraum

02 Beigefügt

615 Vorhandene
Zahnaufnahmen

06 Fotos

01 Periapikal

02 Bissflügel

03 OPG

04 CT

05 Sonstige
    Röntgenaufnahmen

Digital Anzahl AnzahlAnalog1 2 3 4

21

1 2

1 2

1 2

1 2

1 2

620 Weitere Unterlagen

a b cZAHNMEDIZINISCHE DATEN

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

الأسنان600

4

غير ذلك، يرجى التحديد

600طبيب الأسنان/العيادة

منإلى

الرمز البريدي / المدينة

الشارع / الرقم

الهاتف / البريد الإلكتروني

الاسم

الدولة / البلد

2

قوالب

1

صور أشعة

3

صور

1

سجلات

الفترة المعنية 01

المرفقات 02

605 طبيب الأسنان/العيادة

4

غير ذلك، يرجى التحديد

2

قوالب

الدولة / البلد

الاسم

1

صور أشعة

1

سجلات

3

صور

منإلى

الهاتف / البريد الإلكتروني

الشارع / الرقم

الرمز البريدي / المدينة

الفترة المعنية 01

المرفقات 02

615 الصور المتاحة للأسنان

صور شخصية 06

حوائط الذروة 01

أشعة مجنحة 02

صورة بانورامية 03

تصوير مقطعي 04

صور أشعة أخرى 05

رقمية رقم 1غير رقميةرقم 2 3 4

21

1 2

1 2

1 2

1 2

1 2

620 أدوات أخرى

أ ب الأسنانج

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

600'erZahnmedizinische Daten

14

15

18

13

21

23

22

27

16

17

Zahnbefunde (für Milchzähne FDI-Schema anpassen)

12

11

24

28

630

45

36

26

46

48

44

35

37

38

32

34

33

47

42

3141

L
IN

K
S

25

43

R
E

C
H

T
S

635

1 Kronen

cba
2 Brücken 3 Implantate

4 Prothesen 5 Sonstiges

Spezifische Angaben

01 Erläutern

640

2 Zahnabnutzung1 Okklusion 3 Parodontose

5 Verfärbungen4 Hyperdontie 6 Sonstiges

Sonstige Befunde

01 Erläutern

645 Gebissstatus

3 Bleibendes Gebiss2 Mischgebiss1 Milchgebiss01 Erläutern

650 Kontrolliert durch Datum: Unterschrift:

Zahnarzt 1

Zahnarzt 2 (Falls
notwendig)

Name Zahnarzt 2:

Unterschrift:Datum:

Name Zahnarzt 1:

ZAHNMEDIZINISCHE DATEN

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :
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الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

الأسنان600

14

15

18

13

21

23

22

27

16

17

نتائج متعلقة بفحص الأسنان: بالنسبة للأسنان اللبنية، غيّر رقم الاتحاد الدولي لأطباء الأسنان

12

11

24

28

630

45

36

26

46

48

44

35

37

38

32

34

33

47

42

3141

سار
ي

25

43

ن
مي

ي

635

1 تيجان

أبج

2 جسور 3 أسنان مغروسة

4 بدلات سنية 5 غير ذلك

بيانات محددة

يرجى التحديد 01

640

2 1تآكل إطباق 3 حالة دواعم السن

5 4تلوّن أسنان زائدة 6 غير ذلك

نتائج أخرى

يرجى التحديد 01

645 نوع التسنين

3 2تسنين دائم 1تسنين مختلِط يرجى التحديد 01تسنين أولي

650 تدقيق النوعية التاريخ التوقيع

مختبر 1

مختبر 2، إذا كان متاحا مختبر 2، إذا كان متاحا

التاريخالتوقيع

طبيب الأسنان الشرعي الأ

الأسنان

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

700'erZusatzinformationen

BeschreibungFeld-Nr.

ZUSATZINFORMATIONEN (bei Bezug auf eine vorherige Seite ist zwingend die entsprechende Feldnummer anzugeben)

21700

Zusätzliche Seite "Zusatzinformationen" (700'er) Nein Ja705 1 2
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الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

معلومات ثبوتية700

حقل رقموصف

معلومات ثبوتية، إذا كانت تشير إلى بيانات واردة في صفحة سابقة فيرجى ذكر رقم الحقل

21700

صفحة معلومات ثبوتية إضافية 700 لا 705نعم 1 2
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Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

Anhang 800'er

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

a b c805 ANHANG DNA

810 Typisierendes Labor

Datum der Probe:

Adresse:

Email:

Stadt:

Name:

815 Akkreditiert gemäß:Laborstandards
1
Nicht akkreditiert

Name des/der benutzten Kits:820 STR Kit(s)

825 DNA-Profil(e)

VWA

TH01

D21S11

FGA

D8S1179

D3S1358

D18S51

Amelogenin

TPOX

CSF1PO

D13S317

D7S820

D5S818

D16S539

D2S1338

D19S433

Penta D

Penta E

D1S1656

D2S441

D10S1248

D22S1045

D12S391

SE33

D6S1043

Weitere Informationen zu den Merkmalsystemen mittels Spalte "c" auf der Seite 700'er vermerken.

Referenzmaterial - Ref.-Nr.: ____Vermisste Person

Zusätzliche Seite DNA-Profil (805-825)830 1 2Nein Ja

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :

[(DE) Version 2013] Anhang 1

Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

Anhang 800'er

c = Weiterführende Infos auf der Seite 700'erb = Anlagea = Info nicht verfügbar

a b c805 ANHANG DNA

810 Typisierendes Labor

Datum der Probe:

Adresse:

Email:

Stadt:

Name:

815 Akkreditiert gemäß:Laborstandards
1
Nicht akkreditiert

Name des/der benutzten Kits:820 STR Kit(s)

825 DNA-Profil(e)

VWA

TH01

D21S11

FGA

D8S1179

D3S1358

D18S51

Amelogenin

TPOX

CSF1PO

D13S317

D7S820

D5S818

D16S539

D2S1338

D19S433

Penta D

Penta E

D1S1656

D2S441

D10S1248

D22S1045

D12S391

SE33

D6S1043

Weitere Informationen zu den Merkmalsystemen mittels Spalte "c" auf der Seite 700'er vermerken.

Referenzmaterial - Ref.-Nr.: ____Vermisste Person

Zusätzliche Seite DNA-Profil (805-825)830 1 2Nein Ja

:

:

:

Unterschrift / DatumErfasst von

Name

Anschrift

Tel.  /   Email

Dienstgrad :

[(DE) Version 2013] Anhang 1

الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

تذييل 800

أ = بيانات غير متوفرةب = مرفقاتج = معلومات أخرى على صفحة المعلومات الإضافية 700

أ ب تذييل البصمة الوراثية 805ج

810 المختبر الذي أدخل المعلومات

تاريخ العينة

:العنوان

:البريد الإلكتروني

:المدينة

الاسم

815 :معايير المختبر:معتمد وفقا لـ
1

غير معتمد

820اسم التتابعات تتابعات متكررة قصيرة

يرجى إضافة أي معلومات لا تمثلها الرموز المذكورة أعلاه باستخدام العمود/صفحة المعلومات الثبوتية 700

825 بصمة وراثية

VWA

TH01

D21S11

FGA

D8S1179

D3S1358

D18S51

أميلوجينين

TPOX

CSF1PO

D13S317

D7S820

D5S818

D16S539

D2S1338

D19S433

Penta D

Penta E

D1S1656

D2S441

D10S1248

D22S1045

D12S391

SE33

D6S1043

شخص مفقودالمرجع - رقم المرجع

830صفحة إضافية لسمات البصمة الوراثية 825-805 1 لا2 نعم

:

:

:

الجهة التي جمعتالتوقيع / التاريخ

المعلومات الاسم

العنوان

الهاتف / البريد الإلكتروني

الرتبة الوظيفية :

(الصيغة العربية لعام 2013) التذييل 1



Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

800'erAnhang

835 ANHANG KÖRPERSCHEMA (zur optionalen Verwendung)

RECHTS

LINKS

[(DE) Version 2013] Anhang 2

Monat

Weiblich

Jahr

Männlich

A

Tag

AM-Nr:

VERMISSTE PERSON(gelb)nte Mortem

Unbekannt

Familienname:

Vorname(n):

Geburtsdatum:
Alter

800'erAnhang

835 ANHANG KÖRPERSCHEMA (zur optionalen Verwendung)

RECHTS

LINKS

[(DE) Version 2013] Anhang 2

الشهر

أنثى

العام

ذكر

اليوم

. رقم قبل الوفاة 

الوفاة(صفراء)استمارة الإنتربول لتحديد هوية ضحايا الكوارث - شخص مفقود بعد

مجهول

:الاسم العائلي

:الأسماء الشخصية

:تاريخ الولادة

العمر

تذييل800

رسم مبسّط للجثة 835

يمين

يسار

(الصيغة العربية لعام 2013) التذييل 2
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