
* Полетата са задължителни за попълване.

, от, лк №ЕГН

 Заявявам в присъствието на Длъжностното лице от Община Стара Загора, че 
съм съгласна лицето:

както е желанието на двамата родители

да бъде променено на:

Съгласна съм името на детето:

Адрес гр./с.

с ЕГН

да припознае детето на непълнолетната ми дъщеря:

гр. Стара Загора

Декларатор:Дата * *

,
*

*

адрес: *

*

Адрес гр./с. *

**

*

** , изд. на

Долуподписаната

*

*

*

Известно ми е, че за неверни данни отговарям по чл. 313 от НК.

Декларация
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