
..................................................................................................................................................... 
Meno a priezvisko, dátum narodenia, trvalé bydlisko žiadateľa 

Obec Ochodnica
Ochodnica 121 
023 35 Ochodnica 

V Ochodnici, dňa .................... 

Vec: Žiadosť o vystavenie duplikátu matričného dokladu. 

       Obraciam sa na Vás so žiadosťou  o vystavenie duplikátu (rodného listu, sobášneho listu, 

úmrtného listu )* na meno .........................................................................................................., 

ktorý sa narodil (a), uzavrel (a) manželstvo  alebo zomrel (a)* v ............................................... 

dňa ...................................... 

Matričný doklad potrebujem na použitie v SR -  v cudzine, uviesť štát ..................................... 

Príbuzenský pomer žiadateľa k osobe, ktorej sa matričný doklad týka ...................................... 

Za vybavenie ďakujem. 

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

Matričný doklad prevzal: ........................................................... 

Číslo OP: .......................................................... 

Vybavuje: .......................................................... 

Príloha -1x občiansky preukaz 
- správny poplatok 

* nehodiace sa prečiarknite
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