
Форма № 12

	Заявление поступило:


 SHAPE  \* MERGEFORMAT 


 через Единый портал государственных
и муниципальных услуг (функций)

Заявление принято«____»__________ 20___ г.,

рег. № ___________________________________

_________________________________________

Запись акта о расторжении брака

№ ______________________________________ 

от «_____»____________20______ г. 
	__________________________________________

(отдел ЗАГС)
__________________________________________

__________________________________________

(ФИО заявителей)

_________________________________________,
__________________________________________

__________________________________________
__________________________________________

(телефон)


ЗАЯВЛЕНИЕ О РАСТОРЖЕНИИ БРАКА

Просим произвести госрегистрацию расторжения брака, согласно
ст. 35 ФЗ «Об актах гражданского состояния».
	
	Он
	Она

	Фамилия
	
	

	Имя
	
	

	Отчество
	
	

	Дата рождения


	
	

	Место рождения


	
	

	Гражданство


	
	

	Национальность


	
	

	Образование


	
	


	В каком браке
состоял(а) 
	
	

	Количество общих
детей, не достигших
совершеннолетия
	

	Место проживания
	
	

	Документ
	_____________________________

серия _______ №_____________,

_____________________________

_____________________________,

_____________________________


	_____________________________

серия ______ № ______________,

_____________________________

_____________________________,

_____________________________



	Сведения из документа о заключении брака:
______________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________,
запись № ______________________________________от «_____» _______________ _______г.

 Основание госрегистрации расторжения брака:

 SHAPE  \* MERGEFORMAT 


 решение суда от «______» ________________ _______ г., _____________________________________________________________________________________

Присвоить фамилии:

ему

ей




	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


«____»_____________ 20____ г.
\
	Заявление поступило:

 SHAPE  \* MERGEFORMAT 


 личный прием

Заявление принято «____»__________ 20___ г.,

рег. № ___________________________________

_________________________________________

Запись 

№ ______________________________________ 

от «_____»____________20______ г. 
	В Академический ЗАГС г. Москвы
__________________________________________

от Быстракова Владислава Романовича,
Быстраковой Анны Александровны,

контактные телефоны +7 910 285 52 50,

+7 926 592 5626



ЗАЯВЛЕНИЕ О РАСТОРЖЕНИИ БРАКА

Просим осуществить госрегистрацию расторжения брака, согласно ст. 35 ФЗ «Об актах гражданского состояния».
	
	Он
	Она

	Фамилия
	Быстраков
	Быстракова

	Имя
	Владислав
	Анна

	Отчество
	Романович
	Александровна

	Дата рождения


	24.12.1977 г.
	05.06.1980 г.

	Место рождения


	г. Москва
	г. Красноярск

	Гражданство


	РФ
	РФ

	Национальность


	
	

	Образование


	Высшее
	Неполное высшее


	В каком браке
состоял(а) 
	В повторном
	В первом

	Количество общих
детей, не достигших
совершеннолетия
	

	Место проживания
	г. Москва, ул. Профсоюзная, д. 9, кв.65
	г. Москва, ул. Профсоюзная, д. 9, кв.65

	Документ
	Паспорт
серия 45 07 № 838659,

выдан паспортно-визовым отделением ОВД Пресненского района УВД ЦАО г. Москвы, 25.08.2005 г.
	Паспорт
серия 45 08 № 889669,

выдан паспортно-визовым отделением Лосиноостровского района  г. Москвы, 07.02.2006 г.

	Сведения из документа о заключении брака:
Академический ЗАГС, г. Москвы, запись акта III-МА №345678 от «11» марта 2006 г.
Основание госрегистрации расторжения брака:

Решение суда Пресненского районного суда г. Москвы от «25» июля 2019 г. 
Присвоить фамилии:

ему

 Быстраков
ей

Миронова



	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


«____»_____________ 20____ г.
