–––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––
Meno a priezvisko, adresa žiadateľa

                                                                               Mesto Sabinov

                                                                             Matričný úrad  

                                                                                   Nám. Slobody 57

                                                                                083 01  Sabinov

Vec: Oznámenie o prijatí skoršieho priezviska po rozvode manželstva

Moje manželstvo s ......................................... rod.........................................................
nar. dňa............................v ......................................uzavreté dňa..................................

v.......................bolo právoplatným rozsudkom Okresného súdu v.................................

.......................................zo dňa.....................č. j..............................................................

ktorý nadobudol právoplatnosť dňa...............................................rozvedené.

     Oznamujem, že prijímam opäť svoje skoršie priezvisko t. j. ..............................

Právoplatné súdne rozhodnutie o rozvode a sobášny list prikladám. Na základe uvedeného žiadam, aby mi bolo v zmysle § 27 ods. 1, § 117 zák. č. 36/2005 zákona o rodine a § 31 ods. 2 vyhl. MV SR č. 302/1994 o opätovnom prijatí skoršieho priezviska vydané potvrdenie.
V Sabinove:
                                                                                                  ..........................................
                                                                                                      podpis

Prílohy:

- sobášny list vyhotovený .Mesto Sabinov .. ..........roč..... .......str....... .......p. č. .........................
- právoplatný rozsudok o rozvode vydaný v ..........................................................................

. č.j......................................... právoplatnosť  ....................................................................

- OP ............................ vydaný v  ................................. dňa .................................

- rodné číslo .
Kontrolovala dňa:

