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ЕГН 

	Постоянен адрес
(община)
	(пощ.код)
	(населено 
място)

	(ж.к./кв.)
	(улица)
	№

	(блок)
	(вход)
	(етаж)
	(апартамент)

	                 Желая да ми бъде издадено УДОСТОВЕРЕНИЕ ЗА РАЖДАНЕ – ОРИГИНАЛ на:


	


(трите имена на лицето)
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	Населено място
	Дата на раждане:
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