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Воєводство: XXXXXXXXXXx 
Бюро запису актів громадянського стану XXXXXX
Позначення акту: XXXXXXXXXXXXXXx
Дата оформлення: XX XX XXX року Місце оформлення: XXXXX

ПОВНА КОПІЯ СВІДОЦТВА ПРО НАРОДЖЕННЯ
1. Інформація про дитину
Перше ім’я		XXXXXXXXXXXX
Друге ім’я		-
Наступне ім’я	-
Прізвище		XXXXXXXXXXXX
Стать			XXXXXXXXXXXX
Дата народження двадцятого червня дві тисячі сімнадцятого (XXXXXXXXXXXX) року  
Місце народження		XXXXXXXXXXXX
Держава народження	XXXXXXXXXXXX

2. Інформація про батьків
Батько		Матір
Ім’я (імена)				XX			XX XX
Прізвище		XX	XX
(XX)
Родове (дівоче) прізвище 	XX	XX
(XX
Дата народження			-			XX р
Місце народження			-			XX

3. Ім’я і прізвище особи, що заявила про народження
Ім’я 				XX
Прізвище	XX

4. Ім’я і прізвище експерта, що приймав участь у дії
Ім’я –
Прізвище	-

5. Ім’я і прізвище перекладача, якщо приймав участь у дії
Ім’я	-
Прізвище	-

6. Ім’я і прізвище керівника Бюро запису актів громадянського стану, що реєстрував народження дитини
Ім’я		XX	
Прізвище 	XX

Повна копія свідоцтва про народження
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