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за припознаване
/след съставяне на акт за раждане/

ПОДПИСАНИЯТ ………………………………………………………………………………
				             собствено                                      бащино                                      фамилно 
ЕГН ………………………………    ДАТА НА РАЖДАНЕ…………………………………
											дд             мм             гггг
ГРАЖДАНСТВО ………………………………….
					   държава
МЕСТОРОЖДЕНИЕ……………………………………………………………………………
					област                          (държава)                     община                      населено място
ПОСТОЯНЕН АДРЕС …………………………………………………………………………
					област		         община 	               населено място 		       (район)
……………………………………………………………………………………………………
					ул.(пл.,бул.) №, ж.к., бл., вх. №, ет., ап. №
ДОКУМЕНТ ЗА САМОЛИЧНОСТ №…………………, ИЗДАДЕН НА …………………..
												   дд        мм         гггг
ОТ ……………………………………………………………………………………………….

ПРИПОЗНАВАМ ЗА СВОЕ ДЕТЕ

ИМЕ ……………………………………………………………………………………………..
                                   собствено                                      бащино                                    фамилно име на детето по акт за раждане
ЕГН ………………………………  ДАТА НА РАЖДАНЕ…………………………………...
											дд             мм             гггг
МЕСТОРОЖДЕНИЕ…………………………………………………………………………....
					област                          (държава)                     община                          населено място
АКТ ЗА РАЖДАНЕ № ………………………….,  ИЗДАДЕН НА ………………………….
										                            дд        мм         гггг
ОТ ……………………………………………………………………………………………….
                                   област		             община 	                           населено място 		          (район)
РОДЕНО ОТ МАЙКА …………………………………………………………………………
				 собствено                              бащино                                    фамилно          име
	Моля, след припознаването детето да бъде записано в акта за раждане с име:
……………………………………………………………………………………………………
собствено                              бащино                                    фамилно          име

Дата: ………………………….					Подпис:…………………………….
                        дд        мм         гггг


ПОДПИСАНАТА/ЯТ: …………………………………………………………………………
                            име на длъжностното лице по гражданско състояние     собствено                    бащино               фамилно
удостоверявам верността на положения подпис.

гр. Шумен                     
Дата: ………………………...                                                 Подпис и печат: ………………
                          дд        мм         гггг





З А Я В Л Е Н И Е



ПОДПИСАНАТА…………………………………………………………………………….....
                                            собствено                                  бащино                                     фамилно име
ЕГН ……………………………… ДАТА НА РАЖДАНЕ…………………………………....
										дд             мм             гггг
ГРАЖДАНСТВО ………………………………….
					   държава МЕСТОРОЖДЕНИЕ…………………………………………………………………………....
					област                          (държава)                     община                       населено място
ПОСТОЯНЕН АДРЕС ………………………………………………………………………....
					област		         община 	               населено място 		       (район)
……………………………………………………………………………………………………
					ул.(пл.,бул.) №, ж.к., бл., вх. №, ет. №, ап. №

ДОКУМЕНТ ЗА САМОЛИЧНОСТ №…………………, ИЗДАДЕН НА …………………..
												  дд        мм         гггг
ОТ ………………………………………………………………………………………………

ЗАЯВЯВАМ,

че съм уведомена за извършеното от………………………………………………………….
          						 собствено                    бащино              фамилно име на припознаващия
ЕГН ………………………………, припознаване на роденото от мен дете .......................... ......................................................................................................., ЕГН………………………...
	собствено                      бащино                            фамилно          име
и потвърждавам, че той е баща на детето.
Съгласна съм с предложеното от припознаващия име на детето.


Дата: …………………………..					Подпис: ……………………..
                        дд        мм         гггг


ПОДПИСАНАТА/ЯТ: …………………………………………………………………………
                            име на длъжностното лице по гражданско състояние     собствено                    бащино                    фамилно
удостоверявам верността на положения подпис.


гр. Шумен                     
Дата: ………………………...                                                 Подпис и печат: ……………….
                          дд        мм         гггг




