
Městský úřad Chabařovice
403 17 Chabařovice, Husovo náměstí 183

                                 Datum podání …………………..

ŽÁDOST O VYDÁNÍ MATRIČNÍHO  DOKLADU / DOSLOVNÉHO VÝPISU

Žádám o vydání: rodného listu – oddacího listu – úmrtního listu – doslovného výpisu *

pro použití: v České republice – případně v cizině * (uveďte stát) ………………………………...

Důvod podání žádosti. ……………………………………………………………………………..

Rodný list:
Jméno a příjmení …………………………………………………………………………………..

Datum a místo narození: …………………………………………………………………………...

Oddací list:
Jméno a příjmení ženicha ………………………………………………………………………….

Jméno a příjmení nevěsty ………………………………………………………………………….

Datum a místo uzavření manželství ………………………………………………………………..

Úmrtní list:
Jméno a příjmení …………………………………………………………………………………...

Datum a místo úmrtí ……………………………………………………………………………….
_____________________________________________________________________________
ÚDAJE O ŽADATELI:    
Jméno a příjmení, datum narození: ………………………………………………………………..

Doklad totožnosti: OP, CD č.: …………….. vydán kým: ……………………. dne: …………….
Žadatel byl poučen o nutnosti vyššího ověření dokladu, je-li vydán pro použití v cizině.

Adresa žadatele pro doručení: ……………………………………………………………………...

                 Podpis žadatele.. …………………………
_____________________________________________________________________________

Právní nárok žadatele byl ověřen podle § 25 zákona č. 301/2000 Sb., žadatel je:
- fyzickou osobou, které se zápis týká *

- člen její rodiny = manžel, rodiče, děti, prarodiče, vnuk, sourozenec *

- zplnomocněný zástupce *

Správní poplatek ve výši …………… Kč, č. dokladu: ……………… uhrazen dne: ……………

....………………………….... 
           matrikářka

_____________________
* Nehodící se škrtněte




