Харківському міському голові

Кернесу Г.А.

___________________________________________________________________________


( П.І.П.)


що мешкає за адресою:

____________________________________________________________________________________________________









 к.т.______________________

ЗАЯВА

Прошу надати дозвіл на реєстрацію в Харківському міському відділі державної реєстрації актів цивільного стану Головного територіального управління юстиції у Харківській області народження дитини дівчинки, хлопчика (необхідне підкреслити), яку я народила _______________ ( число, місяць, рік) та присвоїти дитині прізвище_____________ (вказати прізвище яке присвоюється).

З батьком дитини, ______________________________ (П.І.П), __________________________________________________________________

__________________________________________________________________

(вказати причину з якої батько дитини не може бути присутнім при реєстрації народження дитини)

Даю згоду на обробку моїх персональних даних.
____________                                                       _____________________ 

      (дата)                                                                                                       (підпис)

