
Mieroszów, dnia .........................................

(imię i nazwisko wnioskodawcy) (imię i nazwisko wnioskodawcy)

(adres do korespondencji) (adres do korespondencji)

(seria i nr dowodu osobistego, organ wydający) (seria i nr dowodu osobistego, organ wydający)

(telefon kontaktowy) (telefon kontaktowy)

Kierownik  Urzędu Stanu Cywilnego
w Mieroszowie

 Zwracamy się z prośbą o przyjęcie oświadczenia o uznaniu ojcostwa wobec dziecka nienarodzonego

przez ojca: 

....................................................................................................................................................................
                                                        (imię i nazwisko ojca)

Dziecko będzie nosiło nazwisko ........................................................... .

                                                                                                     ...............................................................
                                                                                                            (czytelny podpis matki dziecka)

  
       ................................................................

        (czytelny podpis ojca dziecka)


