
Текущая редакция (с изменениями и дополнениями: от 28.10.2016 г. № 281,
от 14.05.2018 г. № 152, от 03.06.2019 г. № 192, от 10.08.2023 г. № 263, от
24.05.2024 г. № 250, от 9.02.2026 г. № 26)

ПРАВИТЕЛЬСТВО
ПРИДНЕСТРОВСКОЙ МОЛДАВСКОЙ РЕСПУБЛИКИ

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

16 марта 2015 года                             № 55

Об утверждении форм бланков записей актов
гражданского состояния и свидетельств

о государственной регистрации актов гражданского состояния

В соответствии со статьей 76-6 Конституции Приднестровской
Молдавской Республики, Конституционным законом Приднестровской
Молдавской Республики от 30 ноября 2011 года № 224-КЗ-V «О Правительстве
Приднестровской Молдавской Республики» (САЗ 11-48) с дополнением,
внесенным Конституционным законом Приднестровской Молдавской
Республики от 26 октября 2012 года № 206-КЗД-V (САЗ 12-44), пунктом 5 статьи
4 Закона Приднестровской Молдавской Республики от 23 июля
2002 года № 168-З-III «Об актах гражданского состояния» (САЗ 02-30)
с изменениями и дополнениями, внесенными законами Приднестровской
Молдавской Республики от 25 октября 2005 года № 650-ЗИД-III (САЗ 05-44),
от 3 ноября 2005 года № 658-ЗИД-III (САЗ 05-45), от 8 июля 2008 года
№ 491-ЗИ-IV (САЗ 08-27), от 1 декабря 2008 года № 604-ЗИ-IV (САЗ 08-48),
от 25 сентября 2009 года № 873-ЗИД-IV (САЗ 09-39), от 13 апреля 2010 года
№ 47-ЗИ-IV  (САЗ 10-15),  от 25  мая 2011  года № 70-ЗИ-V  (САЗ 11-21),
от 4 июля 2011 года № 89-ЗИ-V (САЗ 11-27), 29 октября 2012 № 215-ЗИ-V
(САЗ 12-45), Правительство Приднестровской Молдавской Республики
п о с т а н о в л я е т:

1. Утвердить формы бланков записей актов гражданского состояния
и свидетельств о государственной регистрации актов гражданского состояния
согласно Реестру (прилагается).

1-1. В запись акта гражданского состояния, конвертированную
(преобразованную) в электронную форму, включается состав сведений,
предусмотренных соответствующими формами записи актов гражданского
состояния, утвержденными настоящим Постановлением.

Запись акта гражданского состояния, конвертированная (преобразованная)
в электронную форму, хранится в соответствующих реестрах данных об актах



гражданского состояния. Хранение содержащейся в электронной базе данных
реестров актов гражданского состояния информации осуществляется в порядке,
предусмотренном законодательством Приднестровской Молдавской Республики
для хранения информации государственных информационных ресурсов.

2. Ответственность за исполнение настоящего Постановления возложить на
министра юстиции Приднестровской Молдавской Республики.

3. Контроль за исполнением настоящего Постановления возложить
на первого заместителя Председателя Правительства Приднестровской
Молдавской Республики.

4. Настоящее Постановление вступает в силу со дня признания утратившим
силу Указа Президента Приднестровской Молдавской Республики от 8 ноября
2006 года № 633 «Об утверждении форм бланков записей актов гражданского
состояния и свидетельств о государственной регистрации актов гражданского
состояния» (САЗ 06-46) с изменениями, внесенными Указом Президента
Приднестровской Молдавской Республики от 20 марта 2007 года
№ 231 (САЗ 07-13).

ПРЕДСЕДАТЕЛЬ  ПРАВИТЕЛЬСТВА                                                                  Т.ТУРАНСКАЯ



ПРИЛОЖЕНИЕ
к Постановлению Правительства
Приднестровской Молдавской
Республики
от 16 марта 2015 года № 55

РЕЕСТР
форм бланков записей актов гражданского состояния и свидетельств

о государственной регистрации актов гражданского состояния

1. Свидетельство о рождении (Форма № 1).
2. Свидетельство о смерти (Форма № 2).
3. Свидетельство о заключении брака (Форма № 3).
4. Свидетельство о расторжении брака (Форма № 4).
5. Свидетельство об установлении отцовства (Форма № 5).
6. Свидетельство об усыновлении (удочерении) (Форма № 6).
7. Свидетельство о перемене фамилии, имени, отчества (Форма № 7).
8. Запись акта о рождении (Форма № 8).
9. Запись акта о смерти (Форма № 9).
10. Запись акта о заключении брака (Форма № 10).
11. Запись акта о расторжении брака (Форма № 11).
12. Запись акта об установлении отцовства (Форма № 12).
13. Запись акта об усыновлении (удочерении) (Форма № 13).
14. Запись акта о перемене фамилии, имени, отчества (Форма № 14).
15. Восстановленная запись акта о рождении (Форма № 15).
16. Восстановленная запись акта о смерти (Форма № 16).

Запись акта гражданского состояния (формы № 8-16 Реестра) составляется в
двух идентичных экземплярах, имеющих соответственно отметки «первый
экземпляр» и «второй экземпляр», которые должны быть проставлены при
изготовлении соответствующих бланков в соответствии с пунктом 2  статьи 5
Закона Приднестровской Молдавской Республики от 23 июля 2002 года № 168-З-
III «Об актах гражданского состояния» (САЗ 02-30).



СВИДЕТЕЛЬСТВО О РОЖДЕНИИ

____________________________________________
фамилия

____________________________________________
имя, отчество

____________________________________________

Родился (родилась) ___________________________
                                                          число, месяц, год
____________________________________________

цифрами и прописью
____________________________________________

Место рождения: _____________________________

____________________________________________

район _______________________________________

республика __________________________________

о чем _______года_____________месяца_____числа

произведена запись акта о рождении № __________

«Форма № 1
Утверждена Постановлением Правительства

Приднестровской Молдавской Республики
от ____ ________________ 20___г. № ____

РОДИТЕЛИ
Отец ________________________________________

                                                    фамилия
 ____________________________________________
                                                 имя, отчество

национальность ______________________________

Мать _______________________________________
                                                    фамилия
 ____________________________________________
                                                 имя, отчество

национальность ______________________________

Место регистрации ___________________________
                                                       наименование органа
____________________________________________
                             записи актов  гражданского состояния
____________________________________________

Дата выдачи _____ _________________ 20____ года

I-МП  № _____________                                                          М.П. Руководитель органа записи
                                                                                                                                        актов гражданского состояния

АДЕВЕРИНЦЭ ДЕ НАШТЕРЕ
СВИДЕТЕЛЬСТВО О РОЖДЕНИИ
СВIДОЦТВО ПРО НАРОДЖЕННЯ



Форма № 2
Утверждена Постановлением Правительства

Приднестровской Молдавской Республики
от 16 марта 2015 года № 55

АДЕВЕРИНЦЭ                                                                                                  СВIДОЦТВО
  ДЕ ДЕЧЕС                                                                                                       ПРО СМЕРТЬ

 СВИДЕТЕЛЬСТВО О СМЕРТИ
  _____________________________________________________________________________

фамилия
_____________________________________________________________________________

имя, отчество
 _________________________________________________________________________года

дата рождения
_____________________________________________________________________________

гражданство, национальность
_____________________________________________________________________________

место рождения
_____________________________________________________________________________
умер(ла)______________________________________________________________________

число, месяц, год
_____________________________________________________________________________

цифрами и прописью
_____________________________________________________________________________
о чем ___________________года _______________месяца ______________________числа
произведена запись акта о смерти за № __________________________________________
Место смерти: _______________________________________________________________
район _______________________________________________________________________
республика___________________________________________________________________
Место регистрации: ___________________________________________________________

наименование органа записи актов гражданского состояния
_____________________________________________________________________________

                                                          Дата выдачи _____ _____________________ 20_____ года
                    М.П.

Руководитель органа записи
актов гражданского состояния

II МП № ______________



СВИДЕТЕЛЬСТВО О ЗАКЛЮЧЕНИИ БРАКА

____________________________________________
фамилия

____________________________________________
имя, отчество

________ __________________  __________ года
                                           дата рождения
____________________________________________
                                         место рождения
____________________________________________

____________________________________________
фамилия

____________________________________________
имя, отчество

________ __________________  __________ года
                                           дата рождения
____________________________________________
                                         место рождения
____________________________________________

Форма № 3
Утверждена Постановлением Правительства

Приднестровской Молдавской Республики
от ____ ________________ 20___г. № ____

Заключили брак ______________________________
                                                    число, месяц, год
____________________________________________
                                        цифрами и прописью
____________________________________________

о чем _______года_____________месяца_____числа

произведена запись акта о заключении брака № _____

После регистрации брака присвоены фамилии:

Мужу _______________________________________

Жене  _______________________________________

Место регистрации  ___________________________
                                                        наименование органа
____________________________________________

записи актов гражданского состояния
____________________________________________

Дата выдачи _____ _________________ 20____ года

III-МП  № _____________                                                          М.П. Руководитель органа записи
                                                                                                                                        актов гражданского состояния

ДЕВЕРИНЦЭ ДЕ КЭСЭТОРИЕ
                                                                                               СВИДЕТЕЛЬСТВО О ЗАКЛЮЧЕНИИ БРАКА

                                                                                                СВIДОЦТВО ПРО УКЛАДЕННЯ ШЛЮБУ



Форма № 4
Утверждена Постановлением Правительства

Приднестровской Молдавской Республики
от ____ ________________ 20___г. № ____

АДЕВЕРИНЦЭ                                                                                                   СВIДОЦТВО
    де диворц                                                                                                  про розiрвання шлюбу

                                                               СВИДЕТЕЛЬСТВО
                                                               о расторжении брака

Брак между ______________________________________________________________________________________
фамилия

________________________________________________________________________________________________
имя, отчество

________________________________________________________________________________________________
гражданство и национальность (вносится, если указаны в записи акта о расторжении брака)

_________ _____________________________________________________________________  _____________года
дата рождения

________________________________________________________________________________________________
место рождения

и _______________________________________________________________________________________________
фамилия

________________________________________________________________________________________________
имя, отчество

________________________________________________________________________________________________
гражданство и национальность (вносится, если указаны в записи акта о расторжении брака)

_________ _____________________________________________________________________  _____________года
дата рождения

________________________________________________________________________________________________
место рождения

расторгнут ______________________________________________________________________________________
число, месяц, год (цифрами и прописью)

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

о чем _________ года _______________________ месяца ___________________ числа

произведена запись акта о расторжении брака № ___________

После расторжения брака присвоена фамилия:

ему (ей) _________________________________________________________________________________________

Место регистрации _______________________________________________________________________________
наименование органа записи актов гражданского состояния

________________________________________________________________________________________________

Свидетельство выдано ____________________________________________________________________________
фамилия

________________________________________________________________________________________________
имя, отчество

Дата выдачи ______ ___________________  20___ года

                            М.П. Руководитель органа записи
                                                                                                  актов гражданского состояния

                                                                                                   IV   МП № ______________



Форма № 5
Утверждена Постановлением Правительства

Приднестровской Молдавской Республики
от _____________________ 20___г. № ____

АДЕВЕРИНЦЭ                                                                                                      СВIДОЦТВО
  де стабилире                                                                                                      про встановлення
а патернитэций                                                                                                       батькiвства

                                                                СВИДЕТЕЛЬСТВО
                                                           об установлении отцовства

________________________________________________________________________________________________
фамилия

________________________________________________________________________________________________
имя, отчество

________________________________________________________________________________________________
гражданство, национальность

________________________________________________________________________________________________
дата рождения

________________________________________________________________________________________________
место рождения

признан отцом ребенка ____________________________________________________________________________
фамилия

________________________________________________________________________________________________
имя, отчество ребенка до установления отцовства

_________ _____________________________________________________________________  _____________года
дата рождения

________________________________________________________________________________________________
место рождения

родившегося у _____________________________________________________________________
фамилия

________________________________________________________________________________________________
имя, отчество матери

________________________________________________________________________________________________
гражданство и  национальность

________________________________________________________________________________________________
дата рождения

________________________________________________________________________________________________
место рождения

После установления отцовства ребенку присвоены:

фамилия ________________________________________________________________________________________

имя ___________________________________ отчество _________________________________________________

о чем ________________ года _________________________________ месяца _________________________ числа

произведена запись акта об установлении отцовства за № _______________________________________________

Место регистрации _______________________________________________________________________________
наименование органа записи актов гражданского состояния

________________________________________________________________________________________________

Дата выдачи ______ ___________________  20___ года

                            М.П. Руководитель органа записи
                                                                                                  актов гражданского состояния

                                                                                                  V   МП № ______________



                                                  Форма № 6
Утверждена Постановлением Правительства
Приднестровской Молдавской Республики
от ____ ________________ 20___г. № ____

АДЕВЕРИНЦЭ                                                                                                      СВIДОЦТВО
  де ынфиере                                                                                                      про всиновлення
                                                                                                                                   (удочерiння)

                                                                СВИДЕТЕЛЬСТВО
                                                        об усыновлении (удочерении)

________________________________________________________________________________________________
фамилия

________________________________________________________________________________________________
имя, отчество

________  _______________________________________________________________________  ___________года
дата рождения

________________________________________________________________________________________________
место рождения

________________________________________________________________________________________________

усыновлен (удочерена)

________________________________________________________________________________________________
фамилия

________________________________________________________________________________________________
имя, отчество

________________________________________________________________________________________________
гражданство, национальность

и _______________________________________________________________________________________________
фамилия

________________________________________________________________________________________________
имя, отчество

________________________________________________________________________________________________
гражданство, национальность

________________________________________________________________________________________________

с присвоением ему (ей)

фамилии ________________________________________________________________________________________

имени ___________________________________ отчества _______________________________________________

о чем ________________ года _______________________________ месяца ___________________________числа

произведена запись акта об усыновлении (удочерении) № ______________________________________________

Место регистрации _______________________________________________________________________________
наименование органа записи актов гражданского состояния

________________________________________________________________________________________________

Дата выдачи ______ ___________________  20___ года

                            М.П. Руководитель органа записи
                                                                                                  актов гражданского состояния

                                                                                                  VI   МП № ______________



Форма № 7
Утверждена Постановлением Правительства

Приднестровской Молдавской Республики
от ____ ________________ 20___г. № ____

АДЕВЕРИНЦЭ                                                                                               СВIДОЦТВО
         де скимбаре а                                                                                                    про змiну
 нумелуй, пренумелуй,                                                                                             прiзвища,
      патронимулуй                                                                                             iменi та по батьковi

                                                                СВИДЕТЕЛЬСТВО
                                                 о перемене фамилии, имени, отчества

________________________________________________________________________________________________
фамилия

________________________________________________________________________________________________
имя, отчество

________ _____________________________________________________________________  ______________года
дата рождения

________________________________________________________________________________________________
гражданство, национальность

________________________________________________________________________________________________
место рождения

________________________________________________________________________________________________

переменил (а) фамилию ___________________________________________________________________________

имя ______________________________________ отчество _____________________________________________

о чем ______________ года ___________________________________ месяца __________________________числа

произведена запись акта о перемене фамилии, имени, отчества за № ______________________________________

Место регистрации _______________________________________________________________________________
наименование органа записи актов гражданского состояния

________________________________________________________________________________________________

Дата выдачи ______ ___________________  20___ года

                            М.П. Руководитель органа записи

актов гражданского состояния

                                                                                                 VII   МП № ______________



«Форма № 8
Утверждена Постановлением
Правительства
Приднестровской Молдавской
Республики
от 16 марта 2015 года № 55

Штамп органа ЗАГСа

ЫНРЕ ИСТРАРЯ
АКТУЛУЙ ДЕ НАШТЕРЕ
ЗАПИСЬ АКТА О РОЖДЕНИИ №
ЗАПИС АКТУ ПРО НАРОДЖЕННЯ
от ____  ________________20  года

СВЕДЕНИЯ О РЕБЕНКЕ
1. Фамилия

2. Имя 3. Отчество

4. Дата рождения ____ _________________ ______ года 5. Пол

6. Место рождения город (селение) район
республика

7. Сколько родилось детей: один,
двойня, тройня 8. Живорожденный, мертворожденный, умер на

первой неделе жизни

9.
Который по счету родился ребенок у матери, включая
новорожденного (считая умерших и не считая
мертворожденных)

Из них осталось в живых

10. Документы, подтверждающие факт рождения ребенка

СВЕДЕНИЯ ОБ ОТЦЕ СВЕДЕНИЯ О МАТЕРИ

11. Фамилия

12. Имя



13. Отчество

14. Дата рождения ______ ________________ ______ г.
Возраст исполнилось лет

 г.
исполнилось лет

15. Место город (селение) _______________________
рождения: район _______________________________

республика ___________________________

город (селение) ______________________________
район ______________________________________
республика __________________________________

16. Национальность

17. Гражданство

18.

Образование Высшее – 1,
подчеркнуть: Незаконченное высшее – 2,

Среднее специальное – 3,
Среднее общее – 4,
Неполное среднее – 5,
Начальное и ниже – 6.

Высшее – 1,
Незаконченное высшее – 2,
Среднее специальное – 3,
Среднее общее – 4,
Неполное среднее – 5,
Начальное и ниже – 6.

19

Место           город (селение) ___________________________
жительства: район ___________________________________
                     республика ______________________________
                     ул. ____________________ дом ______ кв._____

город (селение) ___________________________
жительства: район
___________________________________
республика ______________________________
ул. ____________________ дом ______ кв._____

20. исключен

21.

Основание записи сведений об отце:
а) свидетельство о заключении брака: запись  акта №  от _______ _________________ ______ г.

где зарегистрирован акт
б) свидетельство об установлении отцовства: запись акта   № от _______ _________________ ______ г.

где зарегистрирован акт
в) заявление матери и ее подпись

22. Фамилия, имя, отчество (наименование органа
или организации), адрес заявителя и его подпись

23. Выдано свидетельство серии № повторное серии №



24.
Для отметок

М.П. Руководитель органа записи
актов гражданского состояния ______________________________



                                                                       Форма № 9
                                                                                                                                                                     Утверждена Постановлением Правительства
                                                                                                                                                                         Приднестровской Молдавской Республики
                                                                                                                                                                         от ____ ________________ 20___г. № ____

                                                         Штамп органа ЗАГСа

ЫНРЕ ИСТРАРЯ
АКТУЛУЙ ДЕ ДЕЧЕС
ЗАПИСЬ АКТА О СМЕРТИ №__________
ЗАПИС АКТУ ПРО СМЕРТЬ
от  ____ _______________ 20___ года

1. Фамилия

2. Имя 3. Отчество

4. Пол 5. Национальность

6. Гражданство 7. Дата смерти  ______ ___________________ ________г.

8.
Место                     город (селение) __________________________________________________________________
смерти:                   район __________________________________________________________________________
                                республика _____________________________________________________________________

9. Причина смерти _________________________________________________________________________________
                             _________________________________________________________________________________

10.

Дата
рождения _____________________________________
Возраст,
исполнилось _______________________________ лет

Для детей моложе одного года,
указать ____________ месяцев и _______________ дней,
а также какой по счету ребенок у матери ______________
и возраст матери __________________________________

11.
Место                     город (селение) __________________________________________________________________
рождения:              район __________________________________________________________________________
                               республика _____________________________________________________________________



12.

Место                    город (селение) __________________________________________________________________
жительства:          район __________________________________________________________________________
                              республика ______________________________________________________________________
                              улица _________________________________________________ дом __________ кв. ________
                              Постоянно проживал с _________________________________________________________ года

13.                  Исключен        ___________________________________________________________________

14.
Документы,                                    ___________________________________________________________________
подтверждающие                           ___________________________________________________________________
факт смерти                                    ___________________________________________________________________

15. Фамилия, имя, отчество,               ___________________________________________________________________
адрес заявителя                              ___________________________________________________________________

16. Выдано свидетельство:               серия ________ № _____________ повторное серии ________ № _______________

17.

Фамилия, имя, отчество,               ____________________________________________________________________
адрес лица, которому                   ____________________________________________________________________
выдано свидетельство о смерти  ____________________________________________________________________
и его подпись                                ____________________________________________________________________

18. Для отметок

М.П. Руководитель органа записи
                                                                                                   актов гражданского состояния ___________________________

В акте о смерти ребенка моложе 1 года графы 5, 12  заполняются в отношении матери на основании врачебного свидетельства
(фельдшерской справки) о смерти.



                                                                                                                                                                                                                                                              Форма № 10
                                                                                                                                                                                                                                                    Утверждена Постановлением  Правительства

                                                                                                                                                                                                           Приднестровской Молдавской Республики
                                                                                                                                                                                                           от  ____ ________________ 20___г. № ____

                                                                 Штамп органа ЗАГСа

ЫНРЕ ИСТРАРЯ
АКТУЛУЙ ДЕ КЭСЭТОРИЕ
ЗАПИСЬ АКТА О ЗАКЛЮЧЕНИИ БРАКА №__________
ЗАПИС АКТУ ПРО УКЛАДЕННЯ ШЛЮБУ
от ____ _______________ 20___ года

СВЕДЕНИЯ О ВСТУПАЮЩИХ В БРАК

ОН ОНА

1. Фамилия до
заключения брака
Фамилия после
заключения брака

2. Имя

3. Отчество

4. Дата рождения  _____ ______________   _______ г.
Возраст                       исполнилось___________ лет

              ______ _____________________   _______ г.
Возраст                        исполнилось___________ лет

5.
Место            город (селение) _____________________
рождения:     район _____________________________
                       республика ________________________

             город (селение) ____________________________
             район ____________________________________
             республика ______________________________

6. Национальность

7. Гражданство

8. Исключен

9.
Образование     Высшее – 1,
подчеркнуть:    Незаконченное высшее – 2,

Среднее специальное – 3,

Высшее – 1,
Незаконченное высшее – 2,
Среднее специальное – 3,



                           Среднее общее – 4,
                           Неполное среднее – 5,
                           Начальное и ниже – 6.

Среднее общее – 4,
Неполное среднее – 5,
Начальное и ниже – 6.

10.

Семейное                    В браке не состоял – 2,
положение                  вдовец – 3, разведен – 4.
(подчеркнуть)
Актовая
запись № _____ от  _____ ______________ _______г.
______________________________________________

                                     В браке не состояла – 2,
                                     вдова – 3, разведена – 4.
(подчеркнуть)
Актовая
запись № _____ от  _____ ______________ _______г.
______________________________________________

11.
Сведения об общих детях
(имя, год рождения)

12.

Место           город (селение)_____________________
жительства:  район_____________________________
                      республика________________________
                      улица ______________ дом_____кв.____
Постоянно проживает с _____________________ года

 город (селение) _____________________________
 район _____________________________________
 республика  ________________________________
 улица ____________________ дом______кв._____
 Постоянно проживает с __________________ года

13.
Документы,             _____________________________
удостоверяющие     _____________________________
личность                  _____ _______________  ______г.

_______________________________________________
_______________________________________________
________ __________________________ 20_____ г.

Обстоятельства, препятствующие заключению брака, отсутствуют

14. Подписи вступающих в брак
(добрачные фамилии)

15. Выдано свидетельство серии  _______ №________________       повторное серии _______ №________________

16. Для отметок

М.П. Руководитель органа записи
                                                                                                    актов гражданского состояния ___________________________



                                                                                                                                                                                                                                                              Форма № 11
                                                                                                                                                                                                      Утверждена Постановлением Правительства
                                                                                                                                                                                                          Приднестровской Молдавской Республики
                                                                                                                                                                                                         от  _____ ________________ 20___г. № ____

                                                           Штамп органа ЗАГСа

ЫНРЕ ИСТРАРЯ
АКТУЛУЙ ДЕ ДИВОРЦ
ЗАПИСЬ АКТА О РАСТОРЖЕНИИ БРАКА №__________
ЗАПИС АКТУ ПРО РОЗIРВАННЯ ШЛЮБУ
от  _____ _______________ 20___ года

СВЕДЕНИЯ О РАСТОРГАЮЩИХ БРАК
ОН ОНА

1. Фамилия до
расторжения брака
Фамилия после
расторжения брака

2. Имя

3. Отчество

4. Дата рождения  _____ ______________   _______ г.
Возраст                       исполнилось___________ лет

              _____ _____________________   _______ г.
исполнилось___________ лет

5.
Место            город (селение) _____________________
рождения:     район _____________________________
                       республика ________________________

             город (селение) ____________________________
             район ____________________________________
             республика ______________________________

6. Национальность

7. Гражданство

8.

Место           город (селение)_____________________
жительства:  район_____________________________
                      республика________________________
                      ул. ________________ дом_____кв.____

Постоянно проживает с _________ года

 город (селение) _____________________________
 район _____________________________________
 республика  ________________________________
 ул. ___________________ дом______кв._____
Постоянно проживает с ______________ года

9. Исключен



10.

Образование     Высшее – 1,
подчеркнуть:    Незаконченное высшее – 2,
                           Среднее специальное – 3,
                           Среднее общее – 4,
                           Неполное среднее – 5,

Начальное и ниже – 6.

Высшее – 1,
Незаконченное высшее – 2,
Среднее специальное – 3,
Среднее общее – 4,
Неполное среднее – 5,
Начальное и ниже – 6.

11.
Состояли          Первом – 1,
в браке:            Повторном – 2.
(подчеркнуть)

Первом – 1,
Повторном – 2.

12. Расторгаемый брак заключен:  _____________________________________________________________________
запись  №  _______________________    от   _______  ______________________________  _______________  г.

13.

Основание записи о расторжении брака:
а)  совместное  заявление  супругов  от   "_____"    ____________________     _________ г.        №     __________
б)  решение суда о расторжении брака района (города)  _______________________________________________
                                                                                        от  ______ _________________  _______ г.
Число общих детей до 18 лет ____________________________________________________________________
в) решение суда района (города) _________________________ от  _____ ____________________   __________ г.
о признании безвестно отсутствующим или недееспособным ___________________________________________

фамилия, имя, отчество
г) приговор суда района (города) ________________________ от  _____ _____________________   _________ г.
об осуждении ______________________________________________ к лишению свободы на _____________лет

фамилия, имя, отчество

14. Сумма госпошлины ________________________ руб. Сумма госпошлины ________________________ руб.

15.
Документы,             _____________________________
удостоверяющие     _____________________________
личность                  _____ _______________  ______г.

_______________________________________________
_______________________________________________
________ __________________________ 20_____ г.

16. Подписи расторгающих брак
(брачные фамилии)

17.
Выданы
свидетельства: серия _________ №________________
от  _________ _______________________ 20_____ г.

серия ________________ №________________________
от  _________ _________________________ 20_____ г.

18. Для отметок

19. Дата прекращения брака   ________   ____________________________________________   20__________года
М.П. Руководитель органа записи

                                                                                                         актов гражданского состояния ___________________________



                                                                                                                                                                                                                                                                           Форма № 12
                                                                                                                                                                                                                   Утверждена Постановлением Правительства
                                                                                                                                                                                                                       Приднестровской Молдавской Республики
                                                                                                                                                                                                                       от  ____ ________________ 20___г. № ____

                                             Штамп органа ЗАГСа

ЫНРЕ ИСТРАРЯ АКТУЛУЙ
ДЕ СТАБИЛИРЕ А ПАТЕРНИТЭЦИЙ
ЗАПИСЬ АКТА ОБ УСТАНОВЛЕНИИ ОТЦОВСТВА №__________
ЗАПИС АКТУ ПРО ВСТАНОВЛЕННЯ БАТЬКIВСТВА
от  _____ _______________ 20___ года

СВЕДЕНИЯ О РЕБЕНКЕ
ДО УСТАНОВЛЕНИЯ ОТЦОВСТВА ПОСЛЕ УСТАНОВЛЕНИЯ ОТЦОВСТВА

1. Фамилия

2. Имя

3. Отчество

4. Дата рождения  ______ _______________   _______ г. 5. Пол

6.

Место рождения            город (селение) ______________________________________________________________
                                         район ___________________________________ республика ________________________
                                         запись акта о рождении № _____________ от  ______ ___________________  _______г.
                                         ___________________________________________________________________________

наименование органа записи актов гражданского состояния

СВЕДЕНИЯ ОБ ОТЦЕ СВЕДЕНИЯ О МАТЕРИ

7. Фамилия

8. Имя

9. Отчество

10. Дата рождения  ______ _______________   _______ г.            ______ ___________________   _______ г.

11.
Место            город (селение) _____________________
рождения:     район _____________________________

республика ________________________

             город (селение) ____________________________
             район ____________________________________

республика _______________________________



12. Национальность

13. Гражданство

14.

Место           город (селение)_____________________
жительства:  район_____________________________
                      республика________________________

ул. ________________ дом_____кв.____

город (селение) _____________________________
 район _____________________________________
 республика  ________________________________
ул. ____________________ дом______кв._____

15. Исключен

16.
Документы,               ____________________________
удостоверяющие       ____________________________
личность родителей  _____ ______________ ______г.

_______________________________________________
_______________________________________________
________ __________________________ 20_____ г.

17.

Основание записи об установлении отцовства:
а) совместное заявление родителей          от  ______      ____________________       _______ г.        № __________

Подписи ______________________________                                    ________________________________________
подпись отца                                                                                                                  подпись матери

б) решение суда района (города)  ___________________________________________________________________
                                                         от  ______ _____________________  ________г.

Фамилия, имя, отчество заявителя
и его подпись                                        ________________________________________________________________

Место                                                    город (селение)_____________________
жительства заявителя:                         район_____________________________
                                                               республика________________________
                                                               ул. ________________ дом_____кв.____

18. Выданы                     об установления отцовства                                        о рождении
свидетельства:          серия ______ № ______________                              серия______ № ______________

19. Для отметок

               М.П. Руководитель органа записи
                                                                                                   актов гражданского состояния ____________________



                                                                                                                                                                                                                                                                                  Форма № 13
                                                                                                                                                                                                                          Утверждена Постановлением Правительства
                                                                                                                                                                                                                               Приднестровской Молдавской Республики
                                                                                                                                                                                                                               от  _____________________ 20___г. № ____

                                            Штамп органа ЗАГСа

ЫНРЕ ИСТРАРЯ АКТУЛУЙ ДЕ ЫНФИЕРЕ
ЗАПИСЬ АКТА ОБ УСЫНОВЛЕНИИ (УДОЧЕРЕНИИ) №__________
ЗАПИС АКТУ ПРО ВСИНОВЛЕННЯ (УДОЧЕРIННЯ)
от  _____ _______________ 20___ года

СВЕДЕНИЯ ОБ УСЫНОВЛЯЕМОМ
ДО УСЫНОВЛЕНИЯ ПОСЛЕ УСЫНОВЛЕНИЯ

1. Фамилия

2. Имя

3. Отчество

4. Дата рождения  ______ _______________   _______ г. 5. Пол

6.

Место рождения            город (селение) ______________________________________________________________
                                         район ___________________________________ республика ________________________
                                         запись акта о рождении № _____________ от   ______ ___________________  _______г.
                                         ___________________________________________________________________________

наименование органа записи актов гражданского состояния

СВЕДЕНИЯ ОБ ОТЦЕ СВЕДЕНИЯ О МАТЕРИ

7.  Фамилия

8. Имя

9. Отчество

10. Национальность

11. Гражданство

СВЕДЕНИЯ ОБ УСЫНОВИТЕЛЕ СВЕДЕНИЯ ОБ УСЫНОВИТЕЛЬНИЦЕ



12. Фамилия

13. Имя

14. Отчество

15. Дата рождения  ______ _______________   _______ г.            ______ ___________________   _______ г.

16. Национальность

17. Гражданство

18. Исключен

19.

Место           город (селение)_____________________
жительства:  район_____________________________
                      республика________________________

ул. ________________ дом_____кв.____

город (селение) _____________________________
 район _____________________________________
 республика  ________________________________
ул. ____________________ дом______кв._____

20.
Брак между усыновителями заключен: _________________________________________________________________
                                                                                                                                          где зарегистрирован акт

запись   акта   №_______       от    _______ _________________  ________ г.

21.

Основание записи        а) решение гос. администрации ___________________________________________________
об усыновлении: района (города)

                                       б) решение суда________________________________________________________________
                                                                                                                                         района (города)

от  _______  ___________________   _________г.

22. Записываются ли усыновители
родителями ребенка

23. Подписи усыновителей

24. Выданы                     об усыновлении (удочерении)                                      о рождении
свидетельства:          серия ______ № ______________                                 серия______ № ______________

25. Для отметок
М.П. Руководитель органа записи

                                                                                              актов гражданского состояния __________________________



       Форма № 14
Утверждена Постановлением  Правительства

Приднестровской Молдавской Республики
Штамп органа ЗАГСа                                                                                                                                         от ____ ________________ 20___г. № ____

ЫНРЕ ИСТРАРЯ актулуй де скимбаре а нумелуй,
пренумелуй, патронимулуй
ЗАПИСЬ акта о перемене фамилии, имени, отчества №_________
ЗАПИС акту про змiну прiзвища, iменi та по батьковi

от  _____ _______________ 20___ года

ДО ПЕРЕМЕНЫ ПОСЛЕ ПЕРЕМЕНЫ

1. Фамилия

2. Имя

3. Отчество

4. Дата рождения    ______ ___________________  ________ года

5.

Место             Город (селение) _____________________ район __________________________
рождения:     область _________________________ республика _________________________
                       Запись акта о рождении № ______ от  ______ _________________ ________ года
                       ____________________________________________________________________

наименование органа регистрации

6. Национальность 7.  Гражданство

8. Исключен

9.
Место              Город (селение) _____________________________________________________
жительства:    район __________________________ республика _________________________
                        ул. ___________________________ д. ___________________ кв. _____________

10. Основание записи о перемене
фамилии, имени, отчества

Заключение отдела записи актов гражданского
состояния
города, района
_____________________________________

11. Взыскано госпошлины   ______________ руб. _________ коп.

12. Документы, удостоверяющие личность
______________________________________________
______________________________________________
от  ______ _____________________ ________года

13. Подпись заявителя

14. Выдано свидетельство серия ____________ № _________________________

15. Для отметок

                               М.П. Руководитель органа записи
                                                                                актов гражданского состояния _____________________

подпись



Форма № 15
                                                                                                                                                                             Утверждена Постановлением Правительства

                                  Приднестровской Молдавской Республики
Штамп органа ЗАГСа                                                                                                                                                                                     от ____________________ 20___г. № ____

ЫНРЕ ИСТРАРЯ РЕСТАБИЛИТЭ А АКТУЛУЙ ДЕ НАШТЕРЕ
ВОССТАНОВЛЕННАЯ ЗАПИСЬ АКТА О РОЖДЕНИИ № __________
ВIДНОВЛЕНИЙ ЗАПИС АКТУ ПРО НАРОДЖЕННЯ
(Регистрация рождения с пропущенным сроком)
от  _____ ________________ 20_____ года

                                         СВЕДЕНИЯ О ЛИЦЕ, НА КОТОРОЕ ВОССТАНАВЛИВАЕТСЯ ЗАПИСЬ

1. Фамилия 2. Имя

3. Отчество 4. Пол

5. Дата рождения    ______ ______________________  _________ года

6.

Место рождения:            город (селение) ____________________________________________________________
                                          район ____________________________________________________________________
                                          республика _______________________________________________________________

7.

Место жительства:         город (селение) ____________________________________________________________
                                          район ____________________________________________________________________
                                          республика _______________________________________________________________
                                          улица __________________________________________ дом __________ кв. ________

8. Исключен



СВЕДЕНИЯ ОБ ОТЦЕ СВЕДЕНИЯ О МАТЕРИ

9. Фамилия

10. Имя

11. Отчество

12. Дата
рождения  ______ __________________  ________ года   _______ _____________________  ________ года

13. Национальность

14. Гражданство

15.
Основание      ______________________________________________________________________________
восстановления      ______________________________________________________________________________
записи                     ______________________________________________________________________________

16. Подпись заявителя

17
Документы,             ______________________________________________________________________________
удостоверяющие    ______________________________________________________________________________
личность                 ___________ __________________________________________  ____________________г.

18. Выдано свидетельство                                  серия __________ № _______________________

19. Для отметок

                               М.П. Руководитель органа записи
                                                                                                  актов гражданского состояния _____________________



Форма № 16
                                                                                                                                                                                               Утверждена Постановлением Правительства

                                  Приднестровской Молдавской Республики
Штамп органа ЗАГСа                                                                                                                                                                                     от ____________________ 20___г. № ____

ЫНРЕ ИСТРАРЯ РЕСТАБИЛИТЭ А АКТУЛУЙ ДЕ ДЕЧЕС
ВОССТАНОВЛЕННАЯ ЗАПИСЬ АКТА О СМЕРТИ № ____________
ВIДНОВЛЕНИЙ ЗАПИС АКТУ ПРО СМЕРТЬ

от ______  ________________ 20_____ года

                                       СВЕДЕНИЯ О ЛИЦЕ, НА КОТОРОЕ ВОССТАНАВЛИВАЕТСЯ ЗАПИСЬ

1. Фамилия 2. Имя

3. Отчество 4. Пол

5. Национальность 6. Гражданство

   7. Дата смерти   ____________       ______________________________________          ___________________ г

   8.
Место                          город (селение) ______________________________________________________________
смерти                         район ______________________________________________________________________
                                     республика _________________________________________________________________

9.
Причина смерти   _______________________________________________________________________________
                               _______________________________________________________________________________

10.

Дата
рождения  ________  _________________  ________ г.
Возраст,
исполнилось _____________________________ лет

11.

Место
рождения: город (селение) ____________________
район  _____________________________________
республика _________________________________



12.

Место                        город (селение) _______________________________________________________________
жительства:              район ________________________________________________________________________
                                   республика ___________________________________________________________________
                                   улица ________________________________________ дом ___________ кв. _____________
                                   Постоянно проживал с ____________________________________________________ года

13.  Исключен _______________________________________________________________________

14.
Основание _______________________________________________________________________
восстановления _______________________________________________________________________
записи                                   _______________________________________________________________________

15.
Фамилия, имя, отчество,     _______________________________________________________________________
адрес заявителя                    _______________________________________________________________________
и его подпись                       _______________________________________________________________________

16. Выдано свидетельство:      серия ___________________ № ____________________________________________

17. Для отметок

                              М.П. Руководитель органа записи
                                                                                                  актов гражданского состояния _____________________


