
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Meno a priezvisko, adresa trvalého bydliska, PSČ, č. OP žiadateľa 

 

 

 Č. žiadosti:                                                                              Obec Turček 

                                                                         Matričný úrad Turček 

                                                                                                 Turček 123                                                           
                                                                                                 038 48  Turček   

 

                                                                                                                                                                                         

                                                                                                    v Turčeku, dňa ....................... 

 

 

 

Vec : Žiadosť o  vydanie  duplikátu matričného dokladu 

 

                                          

     Podpísaná/ý                                  , nar.                       žiadam o  vystavenie  duplikátu 

/rodného, sobášneho, úmrtného  listu/ na meno: 

                                            rodenej: 

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------, 

                                                                                                         

narodeného/narodenej, uzavrel/a/ manželstvo, zomrel/a/, dňa ------------------------------------------ 

v Turčeku. 

 

      Matričný doklad potrebujem na použitie v Slovenskej republike /v cudzine - uviesť štát/: 

 

-------------------------------------------------- . 

                                                                                                                           

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

 

 V súlade so zákonom č.428/2002 Z. z. v znení neskorších predpisov o ochrane osobných 

údajov a zákona č.395/2002 Z. z. v znení neskorších predpisov o archivníctve, klient svojim 

podpisom  súhlasí  s ďalším spracovaním svojich osobných údajov/,došlá pošta/ a zároveň s ich 

likvidáciou /skartáciou/ po ukončení ich archivačnej doby, t.j. 5 rokov.                                                                                         

 

 

 

 

                                                                                                        podpis žiadateľa 

 

 

 

 

Príloha: 1,50 €  


