________________________________________
(vardas, pavardė)

______________________________________________________

______________________________________________________

______________________________________________________

(adresas)

Anykščių rajono savivaldybės administracijos

Civilinės metrikacijos skyriaus vedėjai

PRAŠYMAS ĮREGISTRUOTI KŪDIKIO GIMIMĄ

________________

(data)

Vardas ___________________________ pavardė _________________________________

Gimimo laikas  ______________ m. ________________________ mėn. _____________ d.

Gimimo vieta ______________________________________________________________

Tautybė ___________________________. Kelintas vaikas gimė motinai ______________

APIE SAVE SUTEIKIAME ŽINIAS

	
	MOTINA
	TĖVAS

	Vardas


	
	

	Pavardė


	
	

	Asmens kodas


	
	

	Tautybė


	
	

	Pilietybė


	
	

	Gyvenamoji vieta


	
	

	Santuokos akto įrašo Nr., kur ir kada įregistruota santuoka
	
	

	Asmens dokumento Nr., kada ir kur išduotas
	
	


________________________        ___________________________________
 
 

(parašas)                                                                                             (vardas, pavardė)                       

