
Kér�l�m
anyakönyvi kiv
nat kiállításáh
z

Alulírott _______________________________________ kér
m, szív
sk
dj
n
k számomr�

gy

o szül
tési

o ház�ssági

o h�lotti

�ny�könyvi kivon�tot kiállít�ni.

Az anyakönyvi kiv
nat kiállításáh
z szükség�s adat
k:
Az �ny�könyvi kivon�t kér
lm
zésén
k célj�:
_______________________________________
Sz
mélyi ig�zolvány / útl
vél szám�, érvény
sség
:
___________________________________

Szül�tési anyakönyvi kiv
nath
z:
Szül
tési cs�ládi és utónév: _____________________________________________________
Szül
tési h
ly, idő: ___________________________________________________________
Anyj� szül
tési cs�ládi és utón
v
: _______________________________________________

Házassági anyakönyvi kiv
nath
z:
Ház�sságkötés h
ly
, id
j
: _____________________________________________________
Férj szül
tési cs�ládi és utón
v
:
_________________________________________________
Férj szül
tési h
ly
, id
j
: ______________________________________________________
F
l
ség szül
tési h
ly
, id
j
:
____________________________________________________
F
l
ség szül
tési cs�ládi és utón
v
:
_______________________________________________

Hal
tti anyakönyvi kiv
nath
z:
Elh�lt szül
tési cs�ládi és utón
v
: _______________________________________________
Elh�lt szül
tési h
ly
, id
j
: ____________________________________________________
Elh�lt vis
lt (ház�ssági) n
v
: ___________________________________________________
H�lál
s
t h
ly
, id
j
: _________________________________________________________



Nyilatk
zat
k

Ezúton kij
l
nt
m, hogy � m�gy�r ny
lv
t ért
m és b
szél
m / � m�gy�r ny
lv
t n
m ért
m és
n
m b
szél
m.

Kij
l
nt
m továbbá, hogy n
m állok cs
l
kvőkép
sség
t kizáró gondnokság h�tály� �l�tt,
ill
tv
 közig�zg�tási h�tósági ügy
im vit
léb
n � bíróság n
m korlátozt� �
cs
l
kvőkép
sség
m. / Kij
l
nt
m továbbá, hogy cs
l
kvőkép
sség
t kizáró gondnokság
h�tály� �l�tt állok, ill
tv
 közig�zg�tási h�tósági ügy
im vit
léb
n � bíróság korlátozt� �
cs
l
kvőkép
sség
m.
(A megfelelő részek aláhúzandóak.)

K
lt:____________________

___________________________
kér
lm
ző

J
l
n lévő t�núk �láírásukk�l ig�zolják, hogy � kér
lm
ző � f
nti kér
lm
t 
lőttük írt� �lá,
ill
tv
 �láírását 
lőttük s�ját k
zű �láírásán�k ism
rt
 
l.

T�nú 1:
Név/N�m
:
L�kcím/Adr
ss
:
ig�zolvány szám�/Ausw
isnumm
r:
dátum/D�tum:
�láírás/Unt
rschrift:

T�nú 2:
Név/N�m
:
L�kcím/Adr
ss
:
ig�zolvány szám�/Ausw
isnumm
r:
dátum/D�tum:
�láírás/Unt
rschrift:

Köt
l
ző cs�tolmányok: 1. Kér
lm
ző érvény
s okmánymásol�t� (útl
vél, sz
mély�zonosító
ig�zolvány, v
z
tői 
ng
dély)


