
Форма заявления при обращении гражданина для принятия решения о 

постановке на учет (восстановлении на учёте) граждан, нуждающихся в 

улучшении жилищных условий (Административная процедура №1.1.5) 
 

  Приложение 1 

к постановлению  

Министерства жилищно- 

коммунального хозяйства  

Республики Беларусь 

25.11.2019 № 23 

  

Председателю Эйгердовского сельского 

исполнительного комитета 
(наименование местного исполнительного и распорядительного 

органа, государственного органа, структурного подразделения 

государственного органа, расположенного в другой местности, 

другой организации, их филиалов, представительств (далее – 

государственный орган, другая организация) 

_____________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

_____________________________________________ 
идентификационный номер) (адрес места жительства, 

_____________________________________________ 

_____________________________________________ 
номер контактного телефона) 

  

ЗАЯВЛЕНИЕ 

гражданина о принятии на учет (восстановлении на учете) нуждающихся  

в улучшении жилищных условий 

Прошу принять меня на учет (восстановить на учете) нуждающихся в улучшении 

жилищных условий и (или) включить в отдельный список граждан, нуждающихся 

в улучшении жилищных условий, по основанию 

_____________________________________________________________________________ 
(заполняется в случае наличия такого права с указанием основания для включения в отдельный список) 

с семьей __ чел., в составе: сам(а), ________________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

_____________________________________________________________________________ 
идентификационный номер членов семьи, родственные отношения) 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

На учете нуждающихся в улучшении жилищных условий: 
   состою с __ _________ ____ г. в ____________________________ 

(наименование местного исполнительного 

 ________________________________________________________ 
и распорядительного органа, государственного органа, другой организации) 

  

 не состою 
    

В настоящее время семья занимает на основании ______________________________ 
(основание 

_____________________________________________________________________________ 
возникновения права пользования жилым помещением) 

жилое помещение общей площадью ____ кв. м по адресу ____________________________ 
(населенный пункт) 

________________________________________________ дом ___ корпус ___ квартира ___ 
(улица, проспект, переулок) 

в котором кроме членов моей семьи проживает ______ чел. 

К заявлению прилагаю документы, необходимые для принятия на учет 

(восстановления на учете) нуждающихся в улучшении жилищных условий: 

_____________________________________________________________________________ 



_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Способ улучшения жилищных условий: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

  

__ _____________ ____ г. __________________ 

____ ч. ____ мин. (подпись) 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявление при обращении гражданина для принятия 

решения о постановке на учет (восстановлении на учёте) граждан, 

нуждающихся в улучшении жилищных условий (Административная 

процедура №1.1.5) 
 

  Приложение 1 

к постановлению  

Министерства жилищно- 

коммунального хозяйства  

Республики Беларусь 

25.11.2019 № 23 

  

Председателю Эйгердовского сельского 

исполнительного комитета 
(наименование местного исполнительного и распорядительного 

органа, государственного органа, структурного подразделения 

государственного органа, расположенного в другой местности, 

другой организации, их филиалов, представительств (далее – 

государственный орган, другая организация) 

Петрова Петра Петровича 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

ХХХХХХХКХХХРВХ_ 
идентификационный номер)  

аг.Эйгерды, ул. Молодежная, д.5  
(адрес места жительства, 

+37529 2222222 
номер контактного телефона) 

  

ЗАЯВЛЕНИЕ 

гражданина о принятии на учет (восстановлении на учете) нуждающихся  

в улучшении жилищных условий 

Прошу принять меня на учет (восстановить на учете) нуждающихся в улучшении 

жилищных условий и (или) включить в отдельный список граждан, нуждающихся 

в улучшении жилищных условий, по основанию  

_многодетная семья_________________________________ 
(заполняется в случае наличия такого права с указанием основания для включения в отдельный список) 

с семьей 5 чел., в составе: сам(а), Петрова Наталья Ивановна, ХХХХХХХКХХХРВХ  жена, 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

Петрова Дарья Петровна, ХХХХХХХКХХХРВХ  дочь, Петрова Светлана Петровна, 
идентификационный номер членов семьи, родственные отношения) 

 ХХХХХХХКХХХРВХ  дочь, Петрова Мария Петровна, ХХХХХХХКХХХРВХ  дочь. 

На учете нуждающихся в улучшении жилищных условий: 
   состою с __ _________ ____ г. в ____________________________ 

(наименование местного исполнительного 

 ________________________________________________________ 
и распорядительного органа, государственного органа, другой организации) 

  

 не состою 
   Х 

В настоящее время семья занимает на основании __жилое помещение у 

родителей____ 
(основание 

_____________________________________________________________________________ 
возникновения права пользования жилым помещением) 

жилое помещение общей площадью 67_ кв. м по адресу _аг.Эйгерды,  
(населенный пункт) 

ул. Молодежная______________________ дом _5_ корпус ___ квартира ___ 
(улица, проспект, переулок) 

в котором кроме членов моей семьи проживает __2_ чел. 



К заявлению прилагаю документы, необходимые для принятия на учет 

(восстановления на учете) нуждающихся в улучшении жилищных условий: 

1._копия удостоверения многодетной семьи_________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Способ улучшения жилищных условий: 

-путем строительства индивидуального жилого дома 

_________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

  

12 марта 2026 г. __________________ 

_11_ ч. _30_ мин. (подпись) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления при обращении гражданина для принятия решения о 

разделении (объединении) очереди нуждающихся в улучшении 

жилищных условий (Административная процедура №1.1.5) 
 

  Приложение 2 

к постановлению  

Министерства жилищно- 

коммунального хозяйства  

Республики Беларусь  

25.11.2019 № 23  

(в редакции постановления  

Министерства жилищно- 

коммунального хозяйства  

Республики Беларусь  

17.06.2025 № 13)  

 
  Председателю Эйгердовского сельского 

исполнительного комитета 
    

  (наименование местного исполнительного 

и распорядительного органа, государственного органа, 

другой организации) 

    

  (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

имеется), идентификационный номер) 

    

  (адрес места жительства, номер контактного телефона) 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

гражданина о разделении очереди нуждающихся в улучшении жилищных условий 

Прошу разделить мою очередь нуждающихся в улучшении жилищных условий 

с семьей ____ чел., в составе: сам(а), _____________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

____________________________________________________________________________. 
идентификационный номер членов его (ее) семьи, принятых на учет нуждающихся в улучшении жилищных 

условий) 

Члена семьи _____________________________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется),  

идентификационный номер гражданина) 

с составом семьи _____ чел., в составе: сам(а), _____________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

_____________________________________________________________________________ 
имеется), идентификационный номер членов семьи) 

проживающих в жилом помещении _______________________________ общей площадью 
(вид жилого помещения) 

____ кв. м, расположенном по адресу: ____________________________________________ 
(населенный пункт, улица, проспект, переулок) 

дом ____ корпус ______ квартира _____, принять на учет нуждающихся в улучшении 

жилищных условий отдельно по _________________________________________________ 
(общий и (или) отдельный списки учета нуждающихся в улучшении 

жилищных условий) 

по основанию признания гражданина нуждающимся в улучшении жилищных условий 

____________________________________________________________________________. 

  

Согласие члена семьи         
    (подпись)   (фамилия, инициалы члена семьи) 

  

___ _____________ _____ г.   ________________________ 
    (подпись) 



Форма заявления при обращении гражданина для принятия решения о 

разделении (объединении) очереди нуждающихся в улучшении 

жилищных условий (Административная процедура №1.1.5) 
 

  Приложение 2 

к постановлению  

Министерства жилищно- 

коммунального хозяйства  

Республики Беларусь  

25.11.2019 № 23  

(в редакции постановления  

Министерства жилищно- 

коммунального хозяйства  

Республики Беларусь  

17.06.2025 № 13)  

 
  Председателю 
  Эйгердовского сельского исполнительного 

комитета 
  (наименование местного исполнительного 

и распорядительного органа, государственного органа, 

другой организации) 

    

  (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

имеется), идентификационный номер) 

    

  (адрес места жительства, номер контактного телефона) 

                                                                            

__________________________________________ 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

гражданина об объединении очереди нуждающихся в улучшении жилищных условий 

Прошу объединить мою очередь нуждающихся в улучшении жилищных условий 

с семьей ___ чел., в составе: сам(а), 

__________________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

______________________________________________________________________________

__, 
идентификационный номер членов его (ее) семьи, принятых на учет нуждающихся  

в улучшении жилищных условий) 

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

__ 
проживающих в жилом помещении _____________________ общей площадью ____ кв. м, 

(вид жилого помещения) 

расположенном по адресу: _________________________________ дом ____ корпус _____ 
(населенный пункт, улица, проспект, переулок) 

квартира ___, и _______________________________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется),  

идентификационный номер гражданина) 

с семьей ____ чел., в составе: сам(а), ______________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

____________________________________________________________________________, 
идентификационный номер членов семьи, принятых на учет нуждающихся  

в улучшении жилищных условий) 



___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

__________________ 
проживающих в жилом помещении _____________________ общей площадью ____ кв. м, 

(вид жилого помещения) 

расположенном по адресу: __________________________________ дом ____ корпус _____ 
(населенный пункт, улица, проспект, переулок) 

квартира _______, приняв на учет нуждающихся в улучшении жилищных условий 

по __________________________________________________________________________ 
(общий и (или) отдельный списки учета нуждающихся в улучшении жилищных условий) 

по основанию признания гражданина нуждающимся в улучшении жилищных условий 

______________________________________________________________________________

__. 

  

Согласие члена семьи         
    (подпись)   (фамилия, инициалы члена семьи) 

  

___ _____________ _____ г.   ________________________ 
    (подпись) 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления при обращении гражданина для принятия 

решения о разделении (объединении) очереди нуждающихся в улучшении 

жилищных условий (Административная процедура №1.1.5) 

 
  Председателю Эйгердовского сельского 

исполнительного комитета 
    

  (наименование местного исполнительного 

и распорядительного органа, государственного органа, 

другой организации) 

   Петрова Петра Петровича, 

ХХХХХХХКХХХРВХ 
  (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

имеется), идентификационный номер) 

   аг.Эйгерды, ул. Молодежная, д.5, +37529 2222222 

  (адрес места жительства, номер контактного телефона) 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

гражданина о разделении очереди нуждающихся в улучшении жилищных условий 

Прошу разделить мою очередь нуждающихся в улучшении жилищных условий с семьей 

__5__ чел., в составе: сам(а), _ Петрова Наталья Ивановна, ХХХХХХХКХХХРВХ  жена, 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

Петрова Дарья Петровна, ХХХХХХХКХХХРВХ  дочь, Петрова Светлана Петровна, 
идентификационный номер членов его (ее) семьи, принятых на учет нуждающихся 

 ХХХХХХХКХХХРВХ  дочь, Петрова Мария Петровна, ХХХХХХХКХХХРВХ  дочь. 
в улучшении жилищных условий) 

Члена семьи Петрову Дарью Петровну, ХХХХХХХКХХХРВХ  дочь,_ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется),  

идентификационный номер гражданина) 

с составом семьи _1_ чел., в составе: сам(а), _____________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

_____________________________________________________________________________ 
имеется), идентификационный номер членов семьи) 

проживающих в жилом помещении _одноквартирный жилой дом___ общей площадью 
(вид жилого помещения) 

_67 кв. м, расположенном по адресу: _аг.Эйгерды, ул. Молодежная______________ 
(населенный пункт, улица, проспект, переулок) 

дом _2_ корпус ______ квартира _____, принять на учет нуждающихся в улучшении 

жилищных условий отдельно по _общему списку_________________________________ 
(общий и (или) отдельный списки учета нуждающихся в улучшении 

жилищных условий) 

по основанию признания гражданина нуждающимся в улучшении жилищных условий 

____________________________________________________________________________. 

  

Согласие члена семьи         
    (подпись)   (фамилия, инициалы члена семьи) 

  

12 марта 2026 г.   ________________________ 
    (подпись) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления при обращении гражданина для принятия 

решения о разделении (объединении) очереди нуждающихся в улучшении 

жилищных условий (Административная процедура №1.1.5) 
 
  Председателю 
  Эйгердовского сельского исполнительного 

комитета 
  (наименование местного исполнительного 

и распорядительного органа, государственного органа, 

другой организации) 

   Петрова Петра Петровича, 

ХХХХХХХКХХХРВХ 
  (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

имеется), идентификационный номер) 

   аг.Эйгерды, ул. Молодежная, д.5,  

+37529 2222222 
  (адрес места жительства, номер контактного телефона) 

                                                                            

__________________________________________ 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

гражданина об объединении очереди нуждающихся в улучшении жилищных условий 

Прошу объединить мою очередь нуждающихся в улучшении жилищных условий с семьей 

1 чел., в составе: сам(а), _Петрова Наталья Ивановна, ХХХХХХХКХХХРВХ  жена, 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

______________________________________________________________________________, 
идентификационный номер членов его (ее) семьи, принятых на учет нуждающихся  

в улучшении жилищных условий) 

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

________ 
проживающих в жилом помещении одноквартирный жилой дом_ общей площадью 77 

кв. м, 
(вид жилого помещения) 

расположенном по адресу: __ аг.Эйгерды, ул. Молодежная __ дом _5__ корпус _____ 
(населенный пункт, улица, проспект, переулок) 

квартира ___, и _Петров Петр Петрович, ХХХХХХХКХХХРВХ __________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется),  

идентификационный номер гражданина) 

с семьей _1__ чел., в составе: сам(а), ______________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

____________________________________________________________________________, 
идентификационный номер членов семьи, принятых на учет нуждающихся  

в улучшении жилищных условий) 

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

__________ 
проживающих в жилом помещении одноквартирный жилой дом_ общей площадью 67 

кв. м, 
(вид жилого помещения) 



расположенном по адресу: __ аг.Эйгерды, ул. Молодежная ____ дом _2_ корпус _____ 
(населенный пункт, улица, проспект, переулок) 

квартира _______, приняв на учет нуждающихся в улучшении жилищных условий 

по __общему списку__________________________________________________ 
(общий и (или) отдельный списки учета нуждающихся в улучшении жилищных условий) 

по основанию признания гражданина нуждающимся в улучшении жилищных условий 

_____________________________________________________________________________. 

  

Согласие члена семьи         
    (подпись)   (фамилия, инициалы члена семьи) 

Согласие члена семьи         
    (подпись)   (фамилия, инициалы члена семьи) 

Согласие члена семьи         
    (подпись)   (фамилия, инициалы члена семьи) 

  

12 марта 2026 г.   ________________________ 
    (подпись) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления при обращении гражданина о переоформлении очереди 

с гражданина на совершеннолетнего члена его семьи (Административная 

процедура №1.1.5) 
 

 

  Председателю 

  Эйгердовского сельского исполнительного комитета 
  (наименование местного исполнительного и распорядительного 

органа, государственного органа, другой организации) 

    

  (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

идентификационный номер) 

    

  (адрес места жительства, номер контактного телефона) 

______________________________________________ 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

гражданина о переоформлении очереди нуждающихся  

в улучшении жилищных условий 

Прошу переоформить мою очередь нуждающихся в улучшении жилищных условий 

на совершеннолетнего члена моей семьи: _________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

_____________________________________________________________________________ 
имеется), идентификационный номер гражданина) 

с семьей ___ чел., в составе: сам(а), _______________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

____________________________________________________________________________, 
идентификационный номер членов семьи, принятых (принимаемых)  

на учет нуждающихся в улучшении жилищных условий) 

проживающих в жилом помещении _____________________ общей площадью ____ кв. м, 
(вид жилого помещения) 

расположенном по адресу: ___________________________________ дом ____ корпус ____ 
(населенный пункт, улица, проспект, переулок) 

квартира _____, по ____________________________________________________________ 
(общий и (или) отдельный списки учета нуждающихся  

в улучшении жилищных условий) 

по основанию признания гражданина нуждающимся в улучшении жилищных условий 

______________________________________________________________________________

__                                                                                                

______________________________________________________________________________

___ 

Согласие члена семьи         
    (подпись)   (фамилия, инициалы члена семьи) 

  

___ _____________ _____ г.   ________________________ 
    (подпись) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



Образец заполнения заявления при обращении гражданина о переоформлении 

очереди с гражданина на совершеннолетнего члена его семьи 

(Административная процедура №1.1.5) 
 

  Председателю 

  Эйгердовского сельского исполнительного комитета 
  (наименование местного исполнительного и распорядительного 

органа, государственного органа, дру ой организации) 

   Петрова Петра Петровича, ХХХХХХХКХХХРВХ 
  (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

идентификационный номер) 

   аг.Эйгерды, ул. Молодежная, д.5,  

+37529 2222222 
  (адрес места жительства, номер контактного телефона) 

_________________________________________ ____ 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

гражданина о переоформлении очереди нуждающихся  

в улучшении жилищных условий 

Прошу переоформить мою очередь нуждающихся в улучшении жилищных условий 

на совершеннолетнего члена моей семьи: _ Петрову Дарью Петровну, ХХХХХХХКХХХРВХ  
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

_____________________________________________________________________________ 
имеется), идентификационный номер гражданина) 

с семьей 1__ чел., в составе: сам(а), _______________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

____________________________________________________________________________, 
идентификационный номер членов семьи, принятых (принимаемых) на учет нуждающихся в улучшении жилищных 

условий) 

проживающих в жилом помещении одноквартирный жилой дом общей площадью _55 кв. м, 
(вид жилого помещения) 

расположенном по адресу: _ аг.Эйгерды, ул. Молодежная ___ дом __2__ корпус ____ 
(населенный пункт, улица, проспект, переулок) 

квартира _____, по ___ общему списку ___________________________________ 
(общий и (или) отдельный списки учета нуждающихся в улучшении жилищных условий) 

по основанию признания гражданина нуждающимся в улучшении жилищных условий 

________________________________________________________________________________                                                                                                 

Согласие члена семьи         
    (подпись)   (фамилия, иници лы члена семьи) 

  

12 марта 2026 г.   ________________________ 
    (подпись) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления при обращении гражданина для принятия решения о 

внесении изменений в состав семьи, с которым гражданин состоит на учете 

нуждающихся в улучшении жилищных условий (Административная 

процедура №1.1.5) 
 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

гражданина о внесении изменений в состав семьи, с которым гражданин  

состоит на учете нуждающихся в улучшении жилищных условий 

Прошу внести изменения в состав семьи, с которым я состою на учете нуждающихся 

в улучшении жилищных условий: сам(а), 

__________________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

______________________________________________________________________________

_______, 
(если таковое имеется), идентификационный номер членов семьи, принятых на учет нуждающихся 

в улучшении жилищных условий) 

включив в него (исключив из него): 

_______________________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

______________________________________________________________________________

_______,  
идентификационный номер члена семьи гражданина) 

проживающего(ую, их) в жилом помещении 

___________________________________ общей площадью _______ кв. м, расположенном 
(вид жилого помещения) 

по адресу: _____________________________________ дом ____ корпус ___ квартира ____, 
(населенный пункт, улица, проспект, переулок) 

в связи с _____________________________________________________________________ 
(основание увеличения (уменьшения) состава семьи: вступление в брак, расторжение брака, 

____________________________________________________________________________. 
рождение (усыновление, удочерение) ребенка, смерть члена семьи и иное) 

  

Согласие члена семьи         
    (подпись)   (фамилия, инициалы члена семьи) 

  

___ _____________ _____ г.   ________________________ 
    (подпись) 

 

 

 

 

 

 

  Председателю 
  Эйгердовского сельского исполнительного 

комитета 
  (наименование местного исполнительного и распорядительного 

органа, государственного органа, другой организации) 

    

  (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

идентификационный номер) 

    

  (адрес места жительства, номер контактного телефона) 

  



Образец заполнения заявления при обращении гражданина для принятия 

решения о внесении изменений в состав семьи, с которым гражданин 

состоит на учете нуждающихся в улучшении жилищных условий 

(Административная процедура №1.1.5) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

гражданина о внесении изменений в состав семьи, с которым гражданин  

состоит на учете нуждающихся в улучшении жилищных условий 

Прошу внести изменения в состав семьи, с которым я состою на учете нуждающихся 

в улучшении жилищных условий: сам(а), Петрова Наталья Ивановна, 

ХХХХХХХКХХХРВХ  жена, 
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

Петрова Дарья Петровна, ХХХХХХХКХХХРВХ  дочь, Петрова Светлана Петровна, 
идентификационный номер членов его (ее) семьи, принятых на учет нуждающихся в улучшении жилищных 

условий) 

включив в него (исключив из него): Петрова Илью Петровича, ХХХХХХХКХХХРВХ, 

сына (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

______________________________________________________________________________

_______,  
идентификационный номер члена семьи гражданина) 

проживающего(ую, их) в жилом помещении 

одноквартирный жилой дом_ общей площадью ___67_ кв. м, расположенном 
(вид жилого помещения) 

по адресу: _аг.Эйгерды, ул. Молодежная___ дом _5__ корпус ___ квартира ____, 
(населенный пункт, улица, проспект, переулок) 

в связи с _рождением ребенка____________________________________________________ 
(основание увеличения (уменьшения) состава семьи: вступление в брак, расторжение брака, 

____________________________________________________________________________. 
рождение (усыновление, удочерение) ребенка, смерть члена семьи и иное) 

  

Согласие члена семьи         
    (подпись)   (фамилия, инициалы члена семьи) 

  

12 марта 2026 г.   ________________________ 
    (подпись) 

 

 

 

 

 

  Председателю 
  Эйгердовского сельского исполнительного 

комитета 
  (наименование местного исполнительного и распорядительного 

органа, государственного органа, другой организации) 

   Петрову Петру Петровичу , ХХХХХХХКХХХРВХ 
  (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), 

идентификационный номер) 

   аг.Эйгерды, ул. Молодежная, д.5,  

+37529 2222222 
  (адрес места жительства, номер контактного телефона) 

______________________________________________ 



Образец заявления при обращении гражданина для принятия решения о 

снятии гражданина с учета нуждающихся в улучшении жилищных 

условий (Административная процедура №1.1.7) 

 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя,   отчество 

(при наличии) 

______________________________

______________________________

______________________________

______________________________

________________________ 
(адрес места жительства) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу снять меня с учета нуждающихся в улучшении жилищных 

условий в связи с 

___________________________________________________________________ 

               (указать причину) 

____________________________________________________________. 

 

К заявлению прилагаю следующие документы: 

________________________________________________________________ 

________________________________________________________________ 

 

Дата 

Время написания заявления  подпись 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заполнения заявления при обращении гражданина для принятия 

решения о снятии гражданина с учета нуждающихся в улучшении 

жилищных условий (Административная процедура №1.1.5) 
  

Эйгердовский сельский     

исполнительный комитет 

Петрова Петра Петровича 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

аг.Эйгерды, ул. Молодежная, 5 
(адрес места жительства) 

Тел. +37529 2222222 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу снять меня с учета нуждающихся в улучшении жилищных 

условий в связи с выбытием в другой населенный пункт (улучшением 

жилищных условий, увольнением). 

 

К заявлению прилагаю следующие документы: 

___________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________

___________________ 

12 марта 2026 г. 

11:30 

Иванов 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления при обращении гражданина для принятия решения о 

предоставлении безналичной жилищной субсидии (Административная 

процедура №1.1.30) 

 

Директору Ивьевского районного 

унитарного предприятия 

жилищно-коммунального 

хозяйства                   

Болондзю Андрею Станиславовичу            
(наименование организации, 

осуществляющей начисление платы  

за жилищно-коммунальные услуги и 

платы за пользование жилым 

помещением) 

____________________________________

___ (фамилия, собственное имя, отчество 

____________________________________

_______ 

 (если таковое имеется) заявителя) 

проживающего(ей) по адресу: 

_______________________________

_______________________________

____________ 
(адрес регистрации по месту 

жительства) 

____________________________________

____________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу предоставить безналичную жилищную субсидию на частичную 

оплату жилищно-коммунальных услуг. 

Достоверность представленных сведений подтверждаю. 

  

Приложение: на  л. 

  

_______________ ____________ __________________________ 

(дата) (подпись) (фамилия, собственное имя, отчество  

(если таковое имеется) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления при обращении гражданина для принятия 

решения о предоставлении безналичной жилищной субсидии 

(Административная процедура №1.1.30) 

Директору Ивьевского районного 

унитарного предприятия 

жилищно-коммунального 

хозяйства                   

Болондзю Андрею Станиславовичу            
(наименование организации, 

осуществляющей начисление платы  

за жилищно-коммунальные услуги и 

платы за пользование жилым 

помещением) 

_Петрова Петра Петровича       
(фамилия, собственное имя, отчество 

 (если таковое имеется) заявителя) 

проживающего(ей) по адресу:  

аг.Эйгерды, ул. Садовая, д.5      
(адрес регистрации по месту 

жительства) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу предоставить безналичную жилищную субсидию на частичную 

оплату жилищно-коммунальных услуг. 

Достоверность представленных сведений подтверждаю. 

  

Приложение: на  л. 

  

12 марта   2026  г. ____________ Петров Петр Петрович___ 

(дата) (подпись) (фамилия, собственное имя, отчество  

(если таковое имеется) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления при обращении гражданина для принятия решения о 

прекращении предоставления безналичной жилищной субсидии 

(Административная процедура №1.1.30) 

 

Директору Ивьевского районного 

унитарного предприятия 

жилищно-коммунального 

хозяйства                   

Болондзю Андрею Станиславовичу            
(наименование организации, 

осуществляющей начисление платы  

за жилищно-коммунальные услуги и 

платы за пользование жилым 

помещением) 

____________________________________ 

(фамилия, собственное имя, отчество 

____________________________________ 

 (если таковое имеется) заявителя) 

проживающего(ей) по адресу: 

_______________________________

_______________________________ 
(адрес регистрации по месту 

жительства) 

____________________________________

____________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу прекратить предоставление безналичной жилищной субсидии на 

частичную оплату жилищно-коммунальных услуг. 

  

Приложение: на  л. 

  

_______________ ____________ __________________________ 

(дата) (подпись) (фамилия, собственное имя, отчество  

(если таковое имеется) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления при обращении гражданина для принятия 

решения о прекращении предоставления безналичной жилищной 

субсидии (Административная процедура №1.1.30) 

Директору Ивьевского районного 

унитарного предприятия 

жилищно-коммунального 

хозяйства                   

Болондзю Андрею Станиславовичу            
(наименование организации, 

осуществляющей начисление платы  

за жилищно-коммунальные услуги и 

платы за пользование жилым 

помещением) 

_Петров Петр Петрович        
(фамилия, собственное имя, отчество 

 (если таковое имеется) заявителя) 

проживающего(ей) по адресу:  

аг.Эйгерды, ул. Садовая д.5      
(адрес регистрации по месту 

жительства) 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу прекратить предоставление безналичной жилищной субсидии на 

частичную оплату жилищно-коммунальных услуг. 

  

Приложение: на  л. 

  

12 марта  2026 г. ____________ Петров Петр Петрович___ 

(дата) (подпись) (фамилия, собственное имя, отчество  

(если таковое имеется) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления для осуществления административной процедуры 

выдача справки о начисленной жилищной квоте (Административная 

процедура №1.3.7) 

 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

______________________________

______________________________

______________________________

______________________________

________________________ 
(адрес места жительства) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу выдать справку о начисленной жилищной квоте. 

 

К заявлению прилагаю следующие документы: 

___________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________ 

 

Дата     подпись 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления для осуществления административной 

процедуры выдача справки о начисленной жилищной квоте 

(Административная процедура №1.3.7) 

  

Эйгердовский сельский     

исполнительный комитет 

Иванова Ивана Ивановича 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

аг.Эйгерды, ул. Садовая, 5 
(адрес места жительства) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу выдать справку о начисленной жилищной квоте. 

 

К заявлению прилагаю следующие документы: 

________________________________________________________________ 

________________________________________________________________ 

 

12.03.2026    Иванов 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления для осуществления административной процедуры 

выдача справки о том, что в установленный законодательством для 

принятия наследства срок наследник пользовался наследственным 

имуществом, принял меры к его сохранению, обрабатывал земельный 

участок, производил текущий ремонт и т.д. (Административная 

процедура №1.3.11) 

 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

______________________________

______________________________

______________________________

______________________________

________________________ 
(адрес места жительства) 

 

 

 

Заявление. 

 

Прошу выдать справку о том, что течении 6-ти месяцев со дня открытия 

наследства __________________________________________ я,  
                       (ФИО) 

______________________________________________________________,  
(Родственная принадлежность, ФИО) 

пользовался наследственным имуществом, расположенным по адресу: 

___________________________________________________________________ 
(адрес расположения объекта) 

 принял меры к его сохранению, обрабатывал земельный участок, производил 

текущий ремонт дома. 

 

Свидетельство о смерти наследователя  

___________________________________________________________________ 
(Кем выдано, дата выдачи, номер) 

 ___________________________________________________________________ 

 

Дата   (личная подпись) ФИО 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления для осуществления административной 

процедуры выдача справки о том, что в установленный 

законодательством для принятия наследства срок наследник 

пользовался наследственным имуществом, принял меры к его 

сохранению, обрабатывал земельный участок, производил текущий 

ремонт и т.д. (Административная процедура №1.3.11) 

 

Эйгердовский сельский     

исполнительный комитет 

Петрова Петра Петровича 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

аг.Эйгерды, ул. Садовая, 5 
(адрес места жительства) 

 

Заявление. 

 

Прошу выдать справку о том, что течении 6-ти месяцев со дня открытия 

наследства Петровой Марии Степановны я, сын Петров Петр Петрович 

пользовался наследственным имуществом, расположенным по адресу: 

д.Магенцы, дом 3, принял меры к его сохранению, обрабатывал земельный 

участок, производил текущий ремонт дома. 

 

Свидетельство о смерти наследователя  І-ДР №0028145, выд. Эйгердовским 

сельским исполнительным комитетом 10.04.2018. 

 

21.12.2026  (личная подпись) Иванов 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления при обращении гражданина по вопросу регистрации 

договора найма жилого помещения частного жилищного фонда и 

дополнительных соглашений к нему (Административная процедура 

№1.8.) 
 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

______________________________

______________________________

____________ 
(адрес места жительства) 

 

Заявление. 

 

Прошу зарегистрировать договора найма жилого помещения частного 

жилищного фонда по адресу: 

__________________________________________________________________ 
(Адрес) 

 между мной и гражданином 

__________________________________________________________________  
(ФИО) 

___________________________________________________________________. 

 

Дата                                         Подпись ФИО 

 

 

 

Даю свое согласие на регистрацию договора найма жилого помещения 

частного жилищного фонда по адресу: 

__________________________________________________________________  
(Адрес) 

между моим мужем 

___________________________________________________________________ 
(ФИО) 

 и гражданином 

___________________________________________________________. 
(ФИО) 

 

 

Дата                                         Подпись ФИО 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления при обращении гражданина по вопросу 

регистрации договора найма жилого помещения частного жилищного 

фонда и дополнительных соглашений к нему (Административная 

процедура №1.8.) 
 

Эйгердовский сельский     

исполнительный комитет 

Петрова Петра Петровича 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

аг.Эйгерды, ул. Садовая, 5 
(адрес места жительства) 

 

Заявление. 

 

Прошу зарегистрировать договор найма жилого помещения частного 

жилищного фонда по адресу: д. Бакшты, ул. Лесная, 5 между мной и 

гражданином Ивановым Петром Ивановичем. 

 

10.02.2026  Петров 

 

 

 

Даю свое согласие на регистрацию договора найма жилого помещения 

частного жилищного фонда по адресу: аг.Эйгерды , ул. Садовая, 5 между 

моим мужем – Петровым Петром Петровичем и гражданином Ивановым 

Иваном Ивановичем. 

 

 

10.02.2026 Петрова 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления при обращении гражданина по вопросу регистрации 

соглашения о расторжении договора найма жилого помещения частного 

жилищного фонда и дополнительных соглашений к нему 

(Административная процедура №1.8.) 
 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

______________________________

______________________________

______________________________

______________________________

________________________ 
(адрес места жительства) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 Прошу зарегистрировать соглашение о расторжении договора найма 

жилого помещения частного жилищного фонда заключенный с 

________________________________________ по адресу: 

_______________________ 

_______________________________________________________________. 

  

 

Дата ________________                               Подпись__________________ 

                                                                       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления при обращении гражданина по вопросу 

регистрации соглашения о расторжении договора найма жилого 

помещения частного жилищного фонда и дополнительных соглашений к 

нему (Административная процедура №1.8.) 
 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

Петрова Петра Петровича 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

аг.Эйгерды, ул. Садовая, 5 
(адрес места жительства) 

  

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 Прошу зарегистрировать соглашение о расторжении договора найма 

жилого помещения частного жилищного фонда заключенный с Ивановым 

Иваном Ивановичем по адресу: аг.Эйгерды, ул. Садовая, д. 5 

 

10.02.2025 ________________                               Подпись__________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления при обращении гражданина по вопросу регистрации 

договора купли-продажи, мены, дарения, находящихся в сельской 

местности и эксплуатируемых до 8 мая 2003 г. одноквартирного, 

блокированного жилого дома с хозяйственными постройками и иными 

постройками или без них, квартиры в блокированном жилом доме (доли 

в праве собственности на них) не зарегистрированных в 

территориальной организации по государственной регистрации 

недвижимого имущества, прав на него и сделок с ним. 

(Административная процедура №1.9.) 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

______________________________

______________________________

______________________________

______________________________

________________________ 
(адрес места жительства) 

 

Заявление 

 

Прошу зарегистрировать договор купли-продажи (мены, дарения) 

одноквартирного (блокированного) жилого дома с хозяйственными и иными 

постройками (или без них) (квартиры в блокированном жилом доме) (доли 

в праве собственности на них), эксплуатируемого до 8 мая 2003 г.,  

находящегося по адресу:  

___________________________________________________________________. 

Подтверждаю, что жилой дом с хозяйственными и иными постройками 

(или без них) (квартира в блокированном жилом доме) (доли в праве 

собственности на них) не зарегистрированы в территориальной организации 

по государственной регистрации недвижимого имущества, прав на него и 

сделок с ним.   

        

_______________ 

 
(дата)  

 

_____________ 

(личная подпись) 

 _______________ 
(ФИО) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления при обращении гражданина по вопросу 

регистрации договора купли-продажи, мены, дарения, находящихся в 

сельской местности и эксплуатируемых до 8 мая 2003 г. одноквартирного, 

блокированного жилого дома с хозяйственными постройками и иными 

постройками или без них, квартиры в блокированном жилом доме (доли 

в праве собственности на них) не зарегистрированных в 

территориальной организации по государственной регистрации 

недвижимого имущества, прав на него и сделок с ним. 

(Административная процедура №1.9.) 
 
Эйгердовский сельский     

исполнительный комитет 

Петрова Петра Петровича 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

аг.Эйгерды, ул. Садовая, 5 
(адрес места жительства) 

 

Заявление 

Прошу зарегистрировать договор купли-продажи (мены, дарения) 

одноквартирного (блокированного) жилого дома с хозяйственными и иными 

постройками (или без них) (квартиры в блокированном жилом доме) (доли 

в праве собственности на них), эксплуатируемого до 8 мая 2003 г.,  

находящегося по адресу:  д.Токаришки, ул. д.7 

Подтверждаю, что жилой дом с хозяйственными и иными постройками 

(или без них) (квартира в блокированном жилом доме) (доли в праве 

собственности на них) не зарегистрированы в территориальной организации 

по государственной регистрации недвижимого имущества, прав на него и 

сделок с ним.   

        

10.03.2026   

(личная подпись)_ 

 Иванов 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



Форма заявления при обращении гражданина по вопросу регистрации 

письменных соглашений о признании членом семьи и письменных 

соглашений о порядке пользования жилым помещением, а также 

дополнительных соглашений к ним (расторжения соглашений) 

(Административная процедура №1.13.) 
 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

______________________________

______________________________

______________________________

______________________________

________________________ 
(адрес места жительства) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 Прошу зарегистрировать письменное соглашение о признании членом 

семьи собственника жилого помещения 

_____________________________________________________________,  

 В указанном жилом помещении проживают ___________ человека 

 

Фамилия, имя, 

отчество 

Год 

рождения 

Степень 

родства с 

собственником 

жилого 

помещения 

Подпись и дата о 

согласии на 

заключение 

соглашения 

    

    

    

    

    

    

Я, __________________________ несу полную ответственность за 

достоверность указанных мною сведений 

 

Дата ________________                               Подпись__________________ 

                                                                         

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления при обращении гражданина по вопросу 

регистрации письменных соглашений о признании членом семьи и 

письменных соглашений о порядке пользования жилым помещением, а 

также дополнительных соглашений к ним (расторжения соглашений) 

(Административная процедура №1.13.) 

 

Эйгердовский сельский     

исполнительный комитет 

Петрова Петра Петровича 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

аг.Эйгерды, ул. Садовая, 5 
(адрес места жительства) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 Прошу зарегистрировать письменное соглашение о признании членом 

семьи собственника жилого помещения _Петрову Наталью 

Ивановну____________________________________________________,  

 В указанном жилом помещении проживают ____2__ человека 

 

Фамилия, имя, 

отчество 

Год 

рождения 

Степень 

родства с 

собственником 

жилого 

помещения 

Подпись и дата о 

согласии на 

заключение 

соглашения 

Петров Петр Петрович 1967 сам   

Петров Юрий 

Петрович  

1986 сын 12.03.2026 (подпись) 

    

    

    

    

Я, __Петров П.П.___ несу полную ответственность за достоверность 

указанных мною сведений 

 

Дата __12.03.2026____                           Подпись              _Иванов____ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления для осуществления административной процедуры 

выдача справки о месте захоронения родственников (Административная 

процедура №2.37) 

 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

______________________________

______________________________

______________________________

______________________________

________________________ 
(адрес места жительства) 

 

Заявление. 

 

Прошу выдать справку о месте захоронения 

___________________________________________________________________ 
(родственная принадлежность) 

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________ 
(ФИО) 

 

умершей в__________________________  и захороненной на действующем  
                               (год смерти) 

кладбище__________________________________________________________ 
(место нахождения) 

 

дата    

_____________
(личная подпись) 

 ФИО 

 

                               

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Образец заполнения заявления для осуществления административной 

процедуры выдача справки о месте захоронения родственников 

(Административная процедура № 2.37) 

 

Эйгердовский сельский     

исполнительный комитет 

Петрова Петра Петровича 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

аг.Эйгерды, ул. Садовая, 5 
(адрес места жительства) 

 

 

Заявление. 

 

Прошу выдать справку о месте захоронения матери Петровой  Марии 

Степановны, умершей в 2026 году  и захороненной на действующем кладбище 

д.Довгердишки. 

 

10.03.2026    

_____________
(личная подпись) 

 Иванов 

 

                               

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Форма заявления для осуществления административной процедуры 

предоставление участков для захоронения (Административная процедура 

№2.371) 

 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

______________________________

______________________________

______________________________

______________________________

________________________ 
(адрес места жительства) 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу предоставить участок на кладбище ________________________ 

для захоронения 

___________________________________________________________________, 
                                  (Ф.И.О., дата рождения) 

__________________________________________________________________, 

 

умершего__________________, 

проживавшего_________________________________ 

 

Свидетельство о смерти(врачебное свидетельство о смерти(мертворождении) : 

серия  ______   № ____________,   выдано 

__________________________________________ 

___________________________________________________________________

______ 

 

На основании ст. 35 Закона Республики Беларусь от 12 ноября 2001 г. № 55-З 

«О погребении и похоронном деле»  прошу выделить участок для погребения 

(нужное подчеркнуть) 

 по месту рождения умершего; 

 по последнему месту жительства или месту пребывания умершего; 

 по месту захоронения рядом с ранее умершими супругом (супругой), 

близкими родственниками____________________________________________  
                                                 (Ф.И.О., степень родства); 

по месту жительства или месту пребывания лица, взявшего на себя 

организацию погребения. 

______________                                                               _____________________ 

  Дата                                                                                                   Подпись 

 



Образец заявления для осуществления административной процедуры 

предоставление участков для захоронения (Административная процедура 

№2.371) 

 

Эйгердовский сельский     

исполнительный комитет 

Петрова Петра Петровича 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

аг.Эйгерды, ул. Садовая, 5 
(адрес места жительства) 

 
 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу предоставить участок на кладбище д. Борутишки  для 

захоронения Петрова Петра Ивановича, 06.08.1947,  
                (Ф.И.О., дата рождения,) 

 

умершего_15.02.2026______, проживавшего д. Кричники, д.8____ 

 

Свидетельство о смерти (врачебное свидетельство о смерти(мертворождении) 

: серия  І-ДР №0028147, выд. Эйгердовским сельским исполнительным 

комитетом 16.02.2026. 

На основании ст. 35 Закона Республики Беларусь от 12 ноября 2001 г. № 55-З 

«О погребении и похоронном деле» прошу выделить участок для погребения 

(нужное подчеркнуть) 

 по месту рождения умершего; 

 по последнему месту жительства или месту пребывания умершего; 

 по месту захоронения рядом с ранее умершими супругом (супругой), 

близкими родственниками____________________________________________  
                                                 (Ф.И.О., степень родства); 

по месту жительства или месту пребывания лица, взявшего на себя 

организацию погребения. 

 

_17.02.2026____                                                               _____Иванов_______ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Приложение 1 

к постановлению 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228) 

Форма заявления о регистрации рождения 

(наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

(фамилия, собственное имя, отчество заявителя) 

проживающего по адресу: 

документ, удостоверяющий личность _ 

серия № 

выдан _____  

« ___ »  _______ г. 

Регистрация рождения производится с оказанием 

дополнительной платной услуги по обеспечению 

торжественной обстановки (без оказания услуги) на 

русском/белорусском языке (нужное подчеркнуть) 

Запись акта о рождении 

№ ______ от « ___ » 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации рождения 

Прошу произвести регистрацию рождения ребенка мужского/женского (нужное 

подчеркнуть) пола, родившегося « _____ » г. 

Сообщаю следующие сведения о родителях ребенка: 

  

Отец Мать 

1 Фамилия 
  

2 Собственное имя 
  

3 Отчество 
  

4 Дата рождения 

Возраст 

« » г. « » г. 

исполнилось _______ лет (года) исполнилось _______ лет (года) 

5 Национальность 

(указывается по 

желанию заявителя) 

  

(указываются сведения, по которым (указываются сведения, по которым 

определяется национальная определяется национальная 

принадлежность) принадлежность) 

6 Г ражданство 
  

Заявление принято 

« __ »                           20   г. 

регистрационный № 

(наименование должности, подпись, фамилия, 

инициалы должностного лица, 

принявшего заявление) 

20     . 



 
7 Идентификационный 

номер 

  

8 Место жительства Республика (государство) _____________  Республика (государство) ___________  

область (край) ______________________  

район______________________________  

город (поселок, село, деревня) _________  

область(край) ______________________  

район   __________________________  

город (поселок, село, деревня) _______  

район в городе ___  _________________  

улица ______________________________  

цом ___ корпус ____ квартира______  

район в городе ____________________  

улица ____________________________  

дом _____ корпус ____ квартира _____  

9 Где и кем работает 

(если не работает, 

указать источник 

существования); 

место учебы, курс 

  

1

0 

Образование 

Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, общее 

среднее, общее базовое, начальное, не 

имеет начального (нужное подчеркнуть) 

Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, общее 

среднее, общее базовое, начальное, не 

имеет начального (нужное подчеркнуть) 

1 

1 

Документ, 

удостоверяющий 

личность 

  

(наименование документа) серия

 № 

(наименование документа) серия

 № 
  

(наименование (код) государственного 

органа, выдавшего документ, дата выдачи) 

(наименование (код) государственного 

органа, выдавшего документ, дата 

выдачи) 

1

2 

Основание для 

записи сведений об 

отце 

Свидетельство (запись акта) о заключении брака 

(наименование органа, регистрирующего акты гражданского состояния, 

компетентного органа 

иностранного государства, выдавшего документ, подтверждающий заключение 

брака) 

запись № ______ от « ____ » ___________________ г. 

 

При регистрации рождения прошу присвоить ребенку: 

фамилию _  _  _____  ______   ________  

собственное имя _____________________  ___  _________  

отчество 

Фамилия и собственное имя ребенку присвоено с согласия родителей (родителя)*. К 

заявлению прилагаю следующие документы: 

« __ »                                 20__ г.       (подпись заявителя) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
* Указывается при подаче заявления о регистрации рождения близкими родственниками или другими 

лицами. 



 
  Приложение 1 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции 

постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228)  

  

Образец заполнения заявления о регистрации рождения 

 

Заявление принято 

«___» ________________ 20__ г. 

регистрационный № ________ 

__________________________________ 

(наименование должности, подпись, 

фамилия, инициалы должностного лица, 

принявшего заявление) 

   Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 

(наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

          Петров Петр Петрович 

(фамилия, собственное имя, отчество 

заявителя) 

проживающего по адресу:  

аг.Эйгерды, ул. Баровая, д.9 

документ, удостоверяющий личность _______ 

__________паспорт_______________________ 

Серия КН   № 0143534 

выдан Ивьевским РОВД 

«25» марта 2025 г. 

 

Регистрация рождения производится 

с оказанием дополнительной платной услуги по 

обеспечению торжественной обстановки 

(без оказания услуги) на русском/белорусском 

языке (нужное подчеркнуть) 

Запись акта о рождении 

№ ______ от «___» ___________ 20__ г. 

    

ЗАЯВЛЕНИЕ  

о регистрации рождения 

Прошу произвести регистрацию рождения ребенка мужского/женского (нужное 

подчеркнуть) пола, родившегося «15» января 2026 г. 

Сообщаю следующие сведения о родителях ребенка: 

  

    Отец Мать 

1 Фамилия Петров Петрова 

2 Собственное имя Петр Алеся 

3 Отчество Петрович Александровна 

4 Дата рождения 

Возраст 

«05» января 1992 г. 

исполнилось 33 лет (года) 

«12» апреля 1994 г. 

исполнилось 31 лет (года) 

5 Национальность 

(указывается по 

желанию 

заявителя) 

белорус 

свидетельство о рождении 

I-ДР №0138321 выд.18.01.1992 

Эйгердовским сельским 

исполнителным комитетом 

(указываются сведения, по 

полька 

свидетельство о рождении 

I-ДР №0128343 выд.22.04.1994 

Юратишковским сельским 

исполнительным комитетом 

(указываются сведения, по 



которым определяется 

национальная 

принадлежность) 

которым определяется 

национальная 

принадлежность) 

6 Гражданство Республики Беларусь Республики Беларусь 

7 Идентификацион

ный номер 

3050190К019РВ7 4080395К019РВ7 

8 Место 

жительства  

Республика (государство) 

Беларусь 

область (край)    Гродненская 

район    Ивьевский 

город (поселок, село, деревня)    

аг.Эйгерды 

район в городе ____________ 

улица Баровая 

дом 9 корпус ____квартира  

Республика (государство)  

Беларусь 

область (край)    Гродненская 

район    Ивьевский 

город (поселок, село, деревня)    

аг.Эйгерды 

район в городе ____________ 

улица Баровая 

дом 9 корпус ____квартира  

9 Где и кем 

работает (если не 

работает, указать 

источник 

существования); 

место учебы, 

курс 

Лепешское лесничество 

 лесник 

ГУО «Эйгердовская СШ»,  

завхоз 

10 Образование Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, 

общее среднее, общее базовое, 

начальное, не имеет начального 

(нужное подчеркнуть) 

Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, 

общее среднее, общее базовое, 

начальное, не имеет начального 

(нужное подчеркнуть) 

11 Документ, 

удостоверяющий 

личность 

паспорт 

(наименование документа) 

           серия КН № 0143534 

  Ивьевский РОВД 25.03.2025 г. 

(наименование (код) 

государственного органа, 

выдавшего документ, дата 

выдачи) 

паспорт 

(наименование документа) 

            серия КН № 3576986 

  Ивьевский РОВД 23.05.2024 г. 

(наименование (код) 

государственного органа, 

выдавшего документ, дата 

выдачи) 

12 Основание для 

записи сведений 

об отце  

Свидетельство (запись акта) о заключении брака 

 отдел загса Ивьевского райисполкома 

наименование органа, регистрирующего акты гражданского 

состояния, 

 компетентного органа 

___________________________________________________________

______ 

иностранного государства, выдавшего документ, подтверждающий 

заключение брака) 

запись №  34  от « 14» сентября 2022 г. 

 

При регистрации рождения прошу присвоить ребенку: 

фамилию       Петров 

собственное имя     Арсений 

отчество          Петрович 

Фамилия и собственное имя ребенку присвоено с согласия родителей (родителя)*. 

К заявлению прилагаю следующие документы: Медицинскую справку о рождении. 

 

«15» января 2026 г. ____________________ 

  (подпись заявителя) 



* Указывается при подаче заявления о регистрации рождения близкими родственниками 

или другими лицами. 

 

 

Приложение 2 

к постановлению 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

29.06.2007 №42 

(в редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228) 

Форма заявления о регистрации рождения 

ребенка в соответствии со статьей 55 

Кодекса Республики Беларусь о браке и семье
 

Заявление принято 

« __ »                           20    г. 

регистрационный № 

(наименование должности, подпись, фамилия, 

инициалы должностного лица, 

принявшего заявление) 

документ, удостоверяющий личность серия № 

выдан _  __  

« ___ »г. 

Регистрация рождения производится с оказанием 

дополнительной платной услуги по обеспечению 

торжественной обстановки (без оказания услуги) на 

русском/белорусском языке (нужное подчеркнуть) 

Запись акта о рождении 

№ ___  __  от «_ _»                   20    г. 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации рождения 

Прошу произвести регистрацию рождения ребенка мужского/женского (нужное подчеркнуть) 

иола, родившегося « _» г. 

Сообщаю следующие сведения о себе (о матери) (нужное подчеркнуть): 

1 Фамилия 
 

2 Собственное имя 
 

3 Отчество 
 

4 Дата рождения 

Возраст 

« ___ » ___________________ г. 

исполнилось ________ лет (года) 

5 Национальность 

(указывается по 

желанию матери) 

 

(указываются сведения, по которым определяется 

национальная принадлежность) 

 

6 Гражданство 
 

7 Идентификационный 

номер матери 

 

 

(наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

(фамилия, собственное имя, отчество матери) 



8 Место жительства 
Республика (государство) ______________________________________________  

область (край) ________________________________________________________  

район _______________________________________________________________  

город (поселок, село, деревня) __________________________________________  

район в городе _______________________________________________________  

улица ______________________________ дом ___ корпус ___ квартира ________  

9 Где и кем работает 

(если не работает, 

указать источник 

существования); место 

учебы, курс 

 

10 Образование Высшее, среднее специальное, профессионально-техническое, общее среднее, 

общее базовое, начальное, не имеет начального (нужное подчеркнуть)  

При регистрации рождения прошу присвоить ребенку: 

собственное имя  __________________  _ 

отчество  ____  ___  _________  ______  _______  _____  

В записи акта о рождении и в свидетельстве о рождении ребенка в сведениях об отце прошу 

указать следующие данные: 

собственное имя  ______  ____   _____________   _________  

отчество  __   __________  _____  

Подтверждаю, что в браке не состою (мать ребенка в браке не состоит), состою в браке (мать 

ребенка состоит в браке), ранее состояла в браке (мать ребенка ранее состояла в браке) (нужное 

подчеркнуть). 

К заявлению прилагаю следующие документы:   

« __ »                                  20    г. 
(подпись матери/заявителя)



 
  Приложение 2 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции 

постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228)  

  

  Образец заполнения заявления о 

регистрации рождения  

ребенка в соответствии со статьей 55  

Кодекса Республики Беларусь о браке и 

семье 

 

 Заявление принято 

«___» ________________ 20__ г. 

регистрационный № ________ 

_________________________________ 

(наименование должности, подпись, 

фамилия, инициалы должностного лица, 

принявшего заявление) 

 

 Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 

 (наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

 

            Петровой Надежды Семёновны 

(фамилия, собственное имя, отчество матери) 

документ, удостоверяющий личность паспорт 

серия   КН    № 0139554 

выдан  Ивьевским РОВД 

«25» апреля 2010 г. 

 

Регистрация рождения производится 

с оказанием дополнительной платной услуги 

по обеспечению торжественной обстановки (без 

оказания услуги) на русском/белорусском языке 

(нужное подчеркнуть) 

 

Запись акта о рождении 

№ _______ от «___»____________ 20__ г. 

  

ЗАЯВЛЕНИЕ  

о регистрации рождения 

Прошу произвести регистрацию рождения ребенка мужского/женского (нужное 

подчеркнуть) пола, родившегося «15» октября 2025 г. 

Сообщаю о себе следующие сведения:  

 

1 Фамилия Петрова 

2 Собственное имя Надежда 

3 Отчество Семёновна 

4 Дата рождения 

Возраст 

«05» января 1990 г. 

исполнилось 31 лет (года) 

 



5 Национальность 

(указывается по 

желанию матери) 

белоруска 

свидетельство о рождении 

I-ДР №0127547 выдано 20.01.1990 г. 

Эйгердовским сельским исполнительным комитетом  

Ивьевского района 

(указываются сведения, по которым определяется 

национальная принадлежность) 

6 Гражданство Республики Беларусь 

 

7 Идентификационный 

номер матери 

4050190К014РВ8 

8 Место жительства Республика (государство)             Беларусь 

область (край)                                Гродненская 

район                                               Ивьевский 

город (поселок, село, деревня)      Кричники 

район в городе____________________________________ 

улица _____  дом  7  корпус __ квартира __ 

 

8 Где и кем работает 

(если не работает, 

указать источник 

существования); 

место учебы, курс 

    Временно не работаю. 

    За счет личных сбережений 

9 Образование Высшее, среднее специальное, профессионально-техническое, 

общее среднее, общее базовое, начальное, не имеет начального 

(нужное подчеркнуть) 

 

При регистрации рождения прошу присвоить ребенку: 

собственное имя             Даниил 

отчество                         Аркадьевич 

В записи акта о рождении и в свидетельстве о рождении ребенка в сведениях об отце 

прошу указать следующие данные: 

собственное имя           Аркадий 

отчество                        Фёдорович 

 

Подтверждаю, что в браке не состою (мать ребенка в браке не состоит), состою в 

браке (мать ребенка состоит в браке), ранее состояла в браке (мать ребенка ранее состояла 

в браке) (нужное подчеркнуть). 

К заявлению прилагаю следующие документы: Медицинскую справку о рождении. 

  

 

 

«1» ноября 2025 г. ____________________ 

 (подпись заявителя) 

 

 

 

 

 

 

 



 
Приложение 5 

к постановлению 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

29.06.2007 №42 

 

Форма заявления супруга матери ребенка, 

подтверждающего, что он не является отцом 

ребенка
  
Заявление принято 

«_ »  _ 20_ г. 

регистрационный №  

(наименование должности, подпись, фамилия, 

инициалы должностного лица, принявшего 

заявление) 

документ, удостоверяющий личность 

серия _____ №выдан  
(наименование 

(код) государственного органа, выдавшего документ) «

 » Г. 

Запись акта о рождении 

№  ___ от« » 20__ г. 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Я. 
(фамилия, собственное имя, отчество супруга) 

подтверждаю, что не являюсь отцом ребенка мужского/женского (нужное подчеркнуть) пола, 

родившегося « » г. у  

(фамилия, собственное имя, отчество матери) 

с которой состою (состоял) в зарегистрированном браке. 

« » 20 _ г

(наименование органа, регистрирующего 

акты гражданского состояния) 

(фамилия, собственное имя, отчество супруга) 

(подпись заявителя) 



 

 

  Приложение 5 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

  

  Образец заполнения заявления супруга 

матери ребенка, 

  подтверждающего, что он не является 

  отцом ребенка 

 

Заявление принято 

«___» ________________ 20__ г. 

регистрационный № ____________ 

______________________________ 

(наименование должности, 

подпись, фамилия, инициалы 

должностного лица, принявшего 

заявление) 

  Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 

 (наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния 

        Петрова Андрея Ивановича_______ 

(фамилия, собственное имя, отчество матери) 

документ, удостоверяющий личность паспорт 

серия   КН    № 0139564 

выдан  Ивьевским  РОВД 

(наименование (код) государственного органа, 

выдавшего документ, дата выдачи)  

«15» июня 2015 г.  
Запись акта о рождении № ______  

от «___» ________ 20__ г. 

    

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Я ___________________Петров Андрей Иванович_________________ 

(фамилия, собственное имя, отчество супруга) 

подтверждаю, что не являюсь отцом ребенка мужского/женского (нужное подчеркнуть) 

пола, родившегося  «02» ноября 2025 г.  г. у _____ Петровой Надежды Семёновны 

____________ 

(фамилия, собственное имя, отчество матери) 

с которой состою (состоял) в зарегистрированном браке. 

 

  

 «15» ноября 2025 г. ____________________ 

  (подпись заявителя) 

  

 

 

 

 

 

 

 
Приложение 51 



 

к постановлению 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

29.06.2007 №42 

(в редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228) 

Форма заявления матери ребенка, подтверждающей, 

что супруг не является отцом ребенка 

(наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

(фамилия, собственное имя, отчество матери ребенка) 

документ, удостоверяющий личность  

серия № выдан 

(наименование (код) государственного органа, 

выдавшего документ) 

« ___ »                              20    г. 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Я, ____________________________________________________________________________  

(фамилия, собственное имя, отчество матери ребенка) подтверждаю, что 

 _________________          ____________  _______  _______________________  __________  

(фамилия, собственное имя, отчество супруга) 

     с которым состою (состояла) в зарегистрированном браке, не является отцом ребенка  

     мужского/женского пола (нужное подчеркнуть), родившегося у меня « » г. 

     «       »                               20   г.  

(подпись матери)



 

 

 

  Приложение 51 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции 

постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228)  

  

  Образец заявления матери ребенка, 

подтверждающей,  

что супруг не является отцом ребенка 

  

Заявление принято 

«___» ________________ 20__ г. 

регистрационный № ____________ 

______________________________ 

(наименование должности, 

подпись, фамилия, инициалы 

должностного лица, принявшего 

заявление) 

  Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 

 (наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

            Петровой Надежды Семёновны 

(фамилия, собственное имя, отчество матери) 

документ, удостоверяющий личность паспорт 

серия   КН    № 0139554 

выдан  Ивьевским РОВД 

(наименование (код) государственного органа, 

выдавшего документ, дата выдачи)  

«25» апреля 2010 г.  
Запись акта о рождении № ______  

от «___» ________ 20__ г. 

    

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Я, ________________Петрова Надежда Семёновна________________ 

(фамилия, собственное имя, отчество матери ребенка) 

подтверждаю, что _______________Петров Андрей Иванович________ 

(фамилия, собственное имя, отчество супруга),  

с которым состою (состояла) в зарегистрированном браке, не является отцом ребенка 

мужского/женского пола (нужное подчеркнуть), родившегося у меня «02» ноября 2025 г. 

 

 

 

 «15» ноября 2025 г. __________________ 

 (подпись матери) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Приложение 6 



 

 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 (в 

редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228) 

 
Форма заявления о регистрации заключения брака 

(наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

(фамилия, собственное имя, отчество жениха) 

И 

(фамилия, собственное имя, отчество невесты) 

Регистрация заключения брака по согласованию с 

лицами, вступающими в брак, назначена на «

 ____ »20 _ г. 

в ч. мин. 

Регистрация заключения брака производится с 

оказанием дополнительной платной услуги по 

обеспечению торжественной обстановки в помещении 

органа загса/за пределами помещения органа загса 

(без оказания услуги) на русском/белорусском языке 

(нужное подчеркнуть) 

(новая дата и время регистрации в связи с переносом) 

Запись акта о заключении брака № от « »                             20 _ г. 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации заключения брака 

Просим произвести регистрацию заключения брака. 

Подтверждаем взаимное согласие на заключение брака и отсутствие обстоятельств, 

препятствующих заключению брака, указанных в статье 19 Кодекса Республики Беларусь о браке и 

семье. С условиями и порядком заключения брака ознакомлены. Права и обязанности как будущих 

супругов и родителей нам разъяснены. 

О последствиях сокрытия препятствий к заключению брака мы предупреждены. 

Сообщаем о себе следующие сведения: 
  

Он Она 

1 Фамилия 
  

2 Собственное имя 
  

3 Отчество 
  

Заявление принято 

« » 20 г. 

регистрационный № 

(наименование должности, подпись, 

фамилия, инициалы должностного лица, 

принявшего заявление) 



 

4 Дата рождения 

Возраст 

(указывается на 

момент подачи 

заявления) 

« » г. « » г. 

исполнилось __ лет (года) исполнилось ___ лет (года) 

5 Место рождения Республика (государство) ___________  Республика (государство) __________  

область(край) _____________________  

район ___  ________________________  

город (поселок, село, деревня) ______  

область(край) ____________________  

район _____________  _____  ______  

город (поселок, село, деревня) ______  

6 Национальность 

(указывается по 

желанию 

заявителей) 

  

(указываются сведения, по которым 

определяется национальная 

(указываются сведения, по которым 

определяется национальная 

принадлежность) принадлежность) 

7 Гражданство 
  

s Где и кем работает 

(если не работает, 

указать источник 

существования); 

место учебы, курс 

  

9 Образование Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, общее 

среднее, общее базовое, начальное, не имеет 

начального (нужное подчеркнуть) 

Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, общее 

среднее, общее базовое, начальное, не 

имеет начального (нужное 

подчеркнуть) 

10 Место жительства Республика (государство) ___________  Республика (государство) __________  

область (край) _____________________  

район  ____________________________  

город (поселок, село, деревня) _______  

область (край) ___________________  

район ___________________________  

город (поселок, село, деревня) ______  

район в городе________________  ____  

улица   ___  _______________________  

дом _____ корпус____ квартира ______  

Постоянно проживает с _______ года 

район в городе 

улица ___________________________  

дом ____ корпус ____ квартира 

Постоянно проживает с года 

И Сведения об общих 

несовершеннолетних 

детях 

 

(фамилия, собственное имя, отчество, год рождения)* 

12 Семейное 

положение 
В браке не состоял, вдовец, разведен (нужное 

подчеркнуть) 

В браке не состояла, вдова, разведена 

(нужное подчеркнуть) 

(наименование и реквизиты документа, (наименование и реквизиты 

документа, 

подтверждающего прекращение 

предыдущего брака) 
подтверждающего прекращение 

предыдущего брака) 

13 Отношение к 

воинской службе 

Военнообязанный, невоеннообязанный 

(нужное подчеркнуть) 

Военнообязанная, невоеннообязанная 

(нужное подчеркнуть) 

(наименование военного 

комиссариата/обособленного подразделения 

военного комиссариата) 

(наименование военного 

комиссариата/обособленного 

подразделения военного 

комиссариата) 
14 Документ, 

удостоверяющий 
личность 

  

(наименование документа) серия
 № 

(наименование документа) 

серия № 



 

 

  

(наименование (код) государственного 

органа, выдавшего документ, дата выдачи) 
(наименование(код) государственного 

органа, выдавшего документ, дата 

выдачи) 

15 Идентификационный 

номер 

  

16 Для иностранных 

граждан и лиц без 

гражданства 

сведения о 

временном 

пребывании 

(регистрации); 

временном 

проживании 

(разрешении) на 

территории 

Республики 

Беларусь; 

дате въезда/выезда 

  

 

При заключении брака просим присвоить фамилии: 

 

 

Подписи лиц, вступающих в брак (добрачные фамилии): 
(подпись жениха) 

« » 20    г. 

* Указывается необходимое количество раз. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  Приложение 6 

к постановлению  

супругу супруге _______________________  _____________  

(подпись невесты) 



 

 

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228)  

  

Образец заполнения заявления о регистрации заключения брака 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации заключения брака 

Просим произвести регистрацию заключения брака. 

Подтверждаем взаимное согласие на заключение брака и отсутствие обстоятельств, 

препятствующих заключению брака, указанных в статье 19 Кодекса Республики Беларусь о 

браке и семье. С условиями и порядком заключения брака ознакомлены. Права и обязанности 

как будущих супругов и родителей нам разъяснены. 

О последствиях сокрытия препятствий к заключению брака мы предупреждены. 

Сообщаем о себе следующие сведения:  

    Он Она 

1 Фамилия Андреев Королёва 

2 Собственное имя Сергей Юлия 

3 Отчество Николаевич Ивановна 

4 Дата рождения 

Возраст 

(указывается  

на момент подачи 

   «23» февраля 1990 г. 

исполнилось 35 лет (года) 

«08» марта 1995 г. 

исполнилось 30 лет (года) 

Заявление принято 

«___» ________________ 20__ г.  

регистрационный № ________  

_______________________________ 

(наименование должности, подпись, 

фамилия, инициалы должностного 

лица, принявшего заявление) 

    Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 

(наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

________Андреева Сергея Николаевича_________  

 (фамилия, собственное имя, отчество жениха) 

и _____ Королёвой Юлии Ивановны ________ 

(фамилия, собственное имя, отчество невесты) 

  

Регистрация заключения брака по согласованию с 

лицами, вступающими в брак, назначена на 

«___» ______________ 20__ г. 

в _______ ч. _________ мин. 

Регистрация заключения брака производится 

с оказанием дополнительной платной услуги 

по обеспечению торжественной обстановки 

в помещении органа загса/за пределами помещения 

органа загса (без оказания услуги) 

на русском/белорусском языке (нужное 

подчеркнуть) 

__________________________________________ 

(новая дата и время регистрации в связи с 

переносом) 

Запись акта о заключении брака 

№ _____ от «___» _________ 20__ г. 

    



 

 

заявления) 

5 Место рождения Республика (государство)   Беларусь 

область (край)         Гродненская 

район                          Ивьевский 

город (поселок, село, деревня) Ивье  

Республика (государство)   Беларусь 

область (край)         Гродненская 

район                          Вороновский 

город (поселок, село, деревня) г.п.Вороново 

6 Национальность 

(указывается по 

желанию 

заявителей) 

поляк 

свидетельство о рождении 

I-ДР № 30127458 выданное  

01.03.1990 г. 

отделом загса  

Ивьевского райисполкома 

(указываются сведения, по которым 

определяется национальная 

принадлежность) 

белоруска 

свидетельство о рождении 

I-ДР №5341237 выданное  

15.03.1995 г. 

отделом загса Вороновского 

райисполкома 

(указываются сведения, по которым 

определяется национальная 

принадлежность) 

7 Гражданство Республики Беларусь Республики Беларусь 

8 Где и кем работает 

(если не работает, 

указать источник 

существования); 

место учебы, курс 

СУП «Лаздуны-Агро», 

экономист 

студентка ГрГУ им.Я.Купалы, 

4 курс 

9 Образование Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, 

общее среднее, общее базовое, 

начальное,  

не имеет начального (нужное 

подчеркнуть) 

Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, общее 

среднее, общее базовое, начальное, 

не имеет начального (нужное подчеркнуть) 

10 Место жительства  Республика (государство) Беларусь 

область (край)    Гродненская 

район    Ивьевский 

город (поселок, село, деревня)    

Ивье 

район в городе ____________ 

улица Строителей 

дом 42 корпус ____квартира 14 

Республика (государство) Беларусь 

область (край)    Гродненская 

район    Вороновский 

город (поселок, село, деревня)  Вороново 

район в городе ____________ 

улица Советская 

дом 42 корпус ____квартира 14 

11 Сведения об 

общих 

несовершеннолетн

их детях 

______________________________Нет_______________________________ 

(фамилия, собственное имя, отчество, год рождения)* 

________________________________________________________________ 

12 Семейное 

положение  

В браке не состоял, вдовец, разведен 

(нужное подчеркнуть) 

Решение суда Ивьевского района 

 от 07.12.2018 г., вступившее в 

законную силу 27.12.2018 г. 

(наименование и реквизиты 

документа, 

подтверждающего прекращение 

предыдущего брака) 

В браке не состояла, вдова, разведена 

(нужное подчеркнуть) 

_________________________________ 

(наименование и реквизиты документа, 

_________________________________ 

подтверждающего прекращение 

предыдущего брака) 

13 Отношение к 

воинской службе 

Военнообязанный, 

невоеннообязанный 

(нужное подчеркнуть) 

_______ Ивьевский РВК ____ 

(наименование военного 

комиссариата/обособленного 

подразделения военного 

комиссариата) 

Военнообязанная, 

невоеннообязанная 

(нужное подчеркнуть) 

_________________________________ 

(наименование военного 

комиссариата/обособленного 

подразделения военного комиссариата) 



 

 

14 Документ, 

удостоверяющий 

личность 

паспорт 

(наименование документа) 

           серия КН № 2314567 

  Ивьевским РОВД 12.01.2015 г. 

(наименование (код) 

государственного органа, 

выдавшего документ, дата выдачи) 

паспорт 

(наименование документа) 

            серия КН № 2314567 

  Вороновским  РОВД 14.02.2016 г. 

(наименование (код) государственного 

органа, выдавшего документ, дата выдачи) 

15 Идентификационн

ый номер 

3230290К014РВ8 4080380К014РВ8 

16 Для иностранных 

граждан и лиц без 

гражданства 

сведения о 

временном 

пребывании 

(регистрации); 

временном 

проживании 

(разрешении) на 

территории 

Республики 

Беларусь; дате 

въезда/выезда  

    

 При заключении брака просим присвоить фамилии: 

супругу ________Андреев______________ супруге __________Андреева______________  

Подписи лиц, вступающих в брак (добрачные фамилии):  

______________________  ____________________ 

(подпись жениха) (подпись невесты)  
 «15» ноября 2025 г. 

 __________________________* Указывается необходимое количество раз. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Приложение 7 



 

 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

  
 

   

Форма заявления о снижении брачного возраста лицу (лицам), вступающему 

(вступающим) в брак 

 

Заявление принято 

«___» ________________ 20__ г. 

регистрационный № ________ 

_________________________________ 
(наименование должности, подпись, фамилия, 

инициалы должностного лица, принявшего 

заявление) 

  

   

Бакштовский сельский исполнительный комитет 
(наименование органа, регистрирующего 

акты гражданского состояния) 

________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество жениха) 

и _______________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество невесты) 

  

Заключение о снижении брачного 

возраста от «___» ____________ 20__ г. 

    

ЗАЯВЛЕНИЕ  

о снижении брачного возраста 

Просим снизить брачный возраст ____________________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество жениха и (или) невесты) 

для заключения брака. 

Прилагаем документы, подтверждающие основание для снижения брачного возраста 

(наименование документа, номер, дата выдачи, наименование органа, выдавшего документ) 

(нужное заполнить): 

______________________________________________________________________________ 
(документ организации здравоохранения, подтверждающий нахождение невесты на диспансерном наблюдении по 

беременности) 

______________________________________________________________________________ 
(свидетельство (запись акта) о рождении либо медицинская справка о рождении (решение суда об установлении 

факта рождения) ребенка) 

______________________________________________________________________________ 
(решение органа опеки и попечительства (решение суда) об объявлении несовершеннолетнего полностью 

дееспособным) 

Подписи лиц, вступающих в брак (добрачные фамилии): 

  

____________________________________ _________________________________ 
(подпись, фамилия, инициалы жениха) (подпись, фамилия, инициалы невесты) 

  

«___» ___________ 20__ г. 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Приложение 7 



 

 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

  
 

   

Образец заполнения заявления о снижении брачного возраста лицу (лицам), 

вступающему (вступающим) в брак 

 

Заявление принято 

«___» ________________ 20__ г. 

регистрационный № ________ 

_________________________________ 
(наименование должности, подпись, фамилия, 

инициалы должностного лица, принявшего 

заявление) 

  

   

_Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 
(наименование органа, регистрирующего 

акты гражданского состояния) 

Иванова Ивана Ивановича 
(фамилия, собственное имя, отчество жениха) 

и Петровой Ирины Петровны 
(фамилия, собственное имя, отчество невесты) 

  

Заключение о снижении брачного 

возраста от «___» ____________ 20__ г. 

    

ЗАЯВЛЕНИЕ  

о снижении брачного возраста 

Просим снизить брачный возраст Петровой Ирины Петровны 
(фамилия, собственное имя, отчество жениха и (или) невесты) 

для заключения брака. 

Прилагаем документы, подтверждающие основание для снижения брачного возраста 

(наименование документа, номер, дата выдачи, наименование органа, выдавшего документ) 

(нужное заполнить): 

Медицинская справка № 12 от 12.10.2025 УЗ «Ивьевская центральная районная больница» 
(документ организации здравоохранения, подтверждающий нахождение невесты на диспансерном наблюдении по 

беременности) 

______________________________________________________________________________ 
(свидетельство (запись акта) о рождении либо медицинская справка о рождении (решение суда об установлении 

факта рождения) ребенка) 

______________________________________________________________________________ 
(решение органа опеки и попечительства (решение суда) об объявлении несовершеннолетнего полностью 

дееспособным) 

Подписи лиц, вступающих в брак (добрачные фамилии): 

  

____________________________________ _________________________________ 
(подпись, фамилия, инициалы жениха) (подпись, фамилия, инициалы невесты) 

  

«11» ноября 2025 г. 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

Приложение 10 



 

 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228) 
Форма заявления о регистрации установления отцовства 

Заявление принято  __  
« » 20 Г. (наименование органа, регистрирующего акты 

регистрационный №  _  ________________________________  ______  
гражданского состояния) 

(наименование должности, подпись, фамилия,  ____________  
инициалы должностного лица, (фамилия, собственное имя, отчество отца) 

принявшего заявление)  _____________________________________________  

(фамилия, собственное имя, отчество матери) 

Запись акта об установлении отцовства 

№ ____ от« _»   20 _ г. 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации установления отцовства 

(совместное заявление отца и матери ребенка) 

Я, ______________________________________________________________________  
(фамилия, собственное имя, отчество отца) 

признаю себя отцом ребенка, родившегося « ____ »г. 
в /в отношении еще не родившегося 

(место рождения) 

ребенка (нужное подчеркнуть) у ___  ___  _______  ___   _______  _ 

(фамилия, собственное имя, отчество матери ребенка) 

Я, ______________________________________________________________________  
(фамилия, собственное имя, отчество матери ребенка) 

подтверждаю, что  ______  _  __  _ 

(фамилия, собственное имя, отчество отца) 

является отцом моего ребенка. 
Просим произвести регистрацию установления отцовства. 

Сообщаем о себе следующие сведения: 
  

Отец Мать 

1 Фамилия 
  

2 Собственное имя 
  

3 Отчество 
  

4 Дата рождения « ___ » ________  ____  г. 

исполнилось _ лет (года) 

« __ » ________________ г. 

исполнилось _ лет (года) 

5 Место рождения Республика (государство) __________  Республика (государство) ________  

область (край) ____________________  

район  _________________________  

город (поселок, село, деревня) 

область(край) 
район _________________________  

город (поселок, село, деревня) 



 

 

 
6 Национальность 

(указывается по 

желанию 

заявителя) 

  

(сказываются сведения, по которым (указываются сведения, по 

которым 

определяется национальная определяется национальная 

принадлежность) принадлежность) 
... Гражданство 

  

8 Место жительства Республика (государство)  ____  

область (край) 

Республика (государство) _______  

область (край) 
район ___________________________  

город (поселок, село, деревня) ______  

район _________________________  

город (поселок, село, деревня) ____  

район в городе ___________________  

улица ___________________________  
дом ____ корпус _  _ квартира _____  

район в городе _____________  

улица ________________________  

дом ____ корпус ___ квартира _____  
9 Где и кем работает 

(если не работает, 

указать источник 

существования); 

место учебы, курс 

  

10 Образование 
Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, общее 

среднее, общее базовое, начальное, не 

имеет начального (нужное 

подчеркнуть) 

Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, 

общее среднее, общее базовое, 

начальное, не имеет начального 

(нужное подчеркнуть) 

11 Документ, 

удостоверяющий 

личность 

  

(наименование документа) 

серия № 

(наименование документа) 

серия № 
  

(наименование (код) государственного 

органа, выдавшего документ, дата 

выдачи) 

(наименование (код) 

государственного органа, выдавшего 

документ, дата выдачи) 
12 Идентификационн

ый номер 

  

13 Для иностранных 

граждан и лиц без 

гражданства 

сведения о 

временном 

пребывании 

(регистрации); 

временном 

проживании 

(разрешении) на 

территории 

Республики 

Беларусь; 

дате въезда/выезда 

  

 

При регистрации установления отцовства просим присвоить ребенку фамилию  отчество

 ___________________  

Брак между нами (родителями) заключен« »  г. 

(дата регистрации заключения брака) 
в  _  __  ___  ____  ____   _________________   ____________________   _____  ____  

(наименование органа, регистрирующего акты гражданского состояния) 

запись акта о заключении брака №. При регистрации заключения брака мать ребенка избрала фамилию 

супруга/двойную фамилию, состоящую из добрачных фамилий супругов/сохранила свою добрачную 

фамилию (нужное подчеркнуть)*. 

(подпись матери) 

 

 

(подпись отца) 



 

 

Приложение 10 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228) 

 

Образец заполнения заявления о регистрации установления отцовства 

  

Заявление принято 

«___» ________________ 20__ г. 

регистрационный № ____________ 

_________________________________ 
(наименование должности, подпись, фамилия, 

инициалы должностного лица, 

принявшего заявление) 

  _Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 
(наименование органа, регистрирующего акты 

__________________________________________ 
гражданского состояния) 

__ Петров Игорь Викторович 
(фамилия, собственное имя, отчество отца) 

__ Петрова Наталья Андреевна __ 
(фамилия, собственное имя, отчество матери) 

      

Запись акта об установлении отцовства 

№ ______ от «___» __________ 20__ г. 

    

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации установления отцовства 

(совместное заявление отца и матери ребенка) 

Я, _________________Петров Игорь Викторович ________ 

(фамилия, собственное имя, отчество отца) 

признаю себя отцом ребенка, родившегося        «12» января 2017 г. 

в _________________г. Ивье___________________/в отношении еще не родившегося 

(место рождения) 

ребенка (нужное подчеркнуть) у ____ (Смирновой) Петровой Натальи Андреевны 

(фамилия, собственное имя, отчество матери ребенка) 

Я, _____________Петрова  Наталья Андреевна___________________ 

(фамилия, собственное имя, отчество матери ребенка) 

подтверждаю, что ____________________ Петров Игорь Викторович ____ 

(фамилия, собственное имя, отчество отца) 

является отцом моего ребенка. 

Просим произвести регистрацию установления отцовства. 

Сообщаем о себе следующие сведения: 

 

    Отец Мать 

1 Фамилия Петров Петрова 

2 Собственное имя Игорь Наталья 

3 Отчество Викторович Андреевна 

4 Дата рождения «13» июля 1987 г. 

исполнилось  33 лет (года) 

«25» августа 1990 г. 

исполнилось 30  лет (года) 

5 Место рождения Республика (государство)   

Беларусь 

область (край)         Гродненская 

район                          Ивьевский 

город (поселок, село, деревня) Ивье  

Республика (государство)   

Беларусь 

область (край)         Гродненская 

район                          Ивьевский 

город (поселок, село, деревня) Ивье 

6 Национальность белорус белоруска 



 

 

(указывается по 

желанию заявителя) 

свидетельство о рождении 

I-ДР №1234567, выдано 28.07.1987 

г. 

отделом загса Ивьевского 

райисполкома 

(указываются сведения, по которым 

определяется национальная 

принадлежность) 

свидетельство о рождении 

I-ДР №3216548, выдано 15.09.1990 

отделом загса Ивьевского 

райисполкома 

(указываются сведения, по которым 

определяется национальная 

принадлежность)  

7 Гражданство Республики Беларусь  Республики Беларусь 

8 Место 

жительства  

Республика (государство) Беларусь 

область (край)    Гродненская 

район    Ивьевский 

город (поселок, село, деревня)    

Магенцы 

район в городе ____________ 

улица _________ 

дом 5 корпус ____квартира -- 

Республика (государство) 

Беларусь 

область (край)    Гродненская 

район    Ивьевский 

город (поселок, село, деревня)    

Магенцы 

район в городе ____________ 

улица _______ 

дом 5 корпус ____квартира __ 

9 Где и кем работает 

(если не работает, 

указать источник 

существования); 

место учебы, курс  

 

Ивьевское РУП ЖКХ, мастер 

 

ГУО «Бакштовская средняя 

школа», учитель 

10 Образование Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, 

общее среднее, общее базовое, 

начальное, не имеет начального 

(нужное подчеркнуть) 

Высшее, среднее специальное, 

профессионально-техническое, 

общее среднее, общее базовое, 

начальное, не имеет начального 

(нужное подчеркнуть) 

11 Документ, 

удостоверяющий 

личность 

паспорт 

(наименование документа) 

           серия КН № 2314567 

Ивьевским РОВД 12.01.2015 г. 

(наименование (код) 

государственного органа, 

выдавшего документ, дата выдачи) 

паспорт 

(наименование документа) 

            серия КН № 2314577 

  Ивьевским  РОВД 16.12.2018  

(наименование (код) 

государственного органа, 

выдавшего документ, дата выдачи) 

12 Идентификационный 

номер 

3130787К014РВ8 4250890К014РВ8 

13 Для иностранных 

граждан и лиц без 

гражданства 

сведения о 

временном 

пребывании 

(регистрации); 

временном 

проживании 

(разрешении) на 

территории 

Республики 

Беларусь; 

дате въезда/выезда 

    

  

 

При регистрации установления отцовства просим присвоить ребенку фамилию Петров      

отчество    Игоревич 

Брак между нами (родителями) заключен   1 ноября 2025 г. 



 

 

                                                                   (дата регистрации заключения брака) 

в ____________Отделе загса Ивьевского райисполкома__________ 

(наименование органа, регистрирующего акты гражданского состояния) 

запись акта о заключении брака № 145. При регистрации заключения брака мать ребенка 

избрала фамилию супруга/двойную фамилию, состоящую из добрачных фамилий 

супругов/сохранила свою добрачную фамилию (нужное подчеркнуть)*. 

  

_____________________ ___________________ 

(подпись отца) (подпись матери) 

  

 

«15»ноября 2025 г.  

 

______________________________ 

* Указывается, если родители ребенка состоят в браке (заключили брак). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  Приложение 15 



 

 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228)  

  

Форма заявления о регистрации смерти 

Заявление принято 

«___» ________________ 20__ г. 

регистрационный № ________ 

_________________________________ 

(наименование должности, подпись, 

фамилия, инициалы должностного лица, 

принявшего заявление) 

   

 

(наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

 

 (фамилия, собственное имя, отчество заявителя) 

проживающего по адресу: _ 

 

документ, удостоверяющий личность  

серия __ №  

выдан __ 

  

      

Запись акта о смерти 

№ _____ от «___» _________ 20__ г. 

    

ЗАЯВЛЕНИЕ  

о регистрации смерти 

Прошу произвести регистрацию смерти _______________________ 

(фамилия, собственное имя, отчество умершего(ей) 

умершего(ей) «      »                   20 г. 

  

Сообщаю об умершем(ей) следующие сведения:  

  

1 Национальность 

(указывается по 

желанию заявителя) 

_________________________________________________________ 

(указываются сведения, по которым 

___________________________________________________________ 

определяется национальная 

__________________________________________________________ 

принадлежность) 

2 Гражданство   

3 Идентификационный 

номер (при наличии) 

 --- 

4 Место смерти  Республика (государство) ___________________________ 

область (край) _________________________________________ 

район _ ________________________________________ 

город (поселок, село, деревня) _________________________ 

5 Дата рождения  «   »           г. 

Исполнилось на день смерти     лет (года)  

6 Место рождения Республика (государство) ____ ________________ 

область (край) __________________________________ 

район 

__________________________________________________________ 

город (поселок, село, деревня) __________________________ 



 

 

7 Место жительства  Республика (государство) __________________________ 

область (край) ________________________________________ 

район ____________________________________________ 

город (поселок, село, деревня) _____________________________ 

район в городе 

_________________________________________________________ 

улица ____________________________________________ 

дом __ корпус _____ квартира __ 

8 Семейное положение  Состоял(а) в браке, никогда не состоял(а) в браке, вдовец (вдова), 

разведен(а) (нужное подчеркнуть) 

9 Где и кем работал(а) 

(если не работал(а), 

указать источник 

существования); 

место учебы, курс 

  

  

10 Образование Высшее, среднее специальное, профессионально-техническое, общее 

среднее, общее базовое, начальное, не имеет начального (нужное 

подчеркнуть) 

11 Отношение к 

воинской службе 

Военнообязанный(ая), невоеннообязанный(ая) (нужное подчеркнуть) 

12 Документ, 

удостоверяющий 

личность 

умершего(ей) 

(при наличии) 

__________________________________________________ 

(наименование документа) 

серия __________________ № 

____________________________________________ 

_______________________________________________________________

_______ 

(наименование (код) государственного органа, выдавшего документ, дата 

выдачи) 

Сообщаю о невозможности представления документа, удостоверяющего 

личность умершего(ей), в связи с утратой, хищением, повреждением, 

уничтожением, изъятием, неполучением (нужное подчеркнуть), другими 

объективными причинами __________________________________ 

(указать). 

13 Военный билет 

умершего(ей) 

(при наличии) 

_______________________________________________________________

__ 

(наименование (код) государственного органа, выдавшего документ, дата 

выдачи) 

 

_______________________________________________________________

_______ 

  

К заявлению прилагаю следующие документы:  

  

«   »                  20   г.   _________________       ____________________ 

 (подпись заявителя)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   Приложение 15 



 

 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228)  

  

Образец заполнения заявления о регистрации смерти 

Заявление принято 

«___» ________________ 20__ г. 

регистрационный № ________ 

_________________________________ 

(наименование должности, подпись, 

фамилия, инициалы должностного лица, 

принявшего заявление) 

  Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 

 (наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

Иванова Ивана Ивановича 

(фамилия, собственное имя, отчество заявителя) 

проживающего по адресу: _г. Ивье 

ул. Советская, д.99,  кв.19 

документ, удостоверяющий личность  

_________паспорт____________ 

серия _КН_ № __2898350_ 

выдан __Ивьевского РОВД_________ 

«18» апреля 2013 г.  

      

Запись акта о смерти 

№ _____ от «___» _________ 20__ г. 

    

ЗАЯВЛЕНИЕ  

о регистрации смерти 

Прошу произвести регистрацию смерти ____Петрова Петра Петровича____ 

(фамилия, собственное имя, отчество умершего(ей) 

умершего(ей) «11» ноября 2025 г. 

  

Сообщаю об умершем(ей) следующие сведения:  

  

1 Национальность 

(указывается по 

желанию заявителя) 

____________сведения не представлены_____________________ 

(указываются сведения, по которым 

___________________________________________________________ 

определяется национальная 

__________________________________________________________ 

принадлежность) 

2 Гражданство  Российской Федерации 

3 Идентификационный 

номер (при наличии) 

 --- 

4 Место смерти  Республика (государство) ____Беларусь_______________________ 

область (край) 

___________Гродненская______________________________ 

район _Ивьевский________________________________________ 

город (поселок, село, деревня) д.Токаришки________________________ 

5 Дата рождения  «01» июля 1935 г. 

Исполнилось на день смерти 86 лет (года)  

6 Место рождения Республика (государство) ____Россия________________ 

область (край) _____Смоленская_____________________________ 

район 

__________________________________________________________ 



 

 

город (поселок, село, деревня) ____г.Вязьма_______________________ 

7 Место жительства  Республика (государство) _____Беларусь_____________________ 

область (край) 

____________Гродненская_____________________________ 

район __Ивьевский__________________________________________ 

город (поселок, село, деревня) ____д. Токаришки__ 

район в городе 

_________________________________________________________ 

улица __________________________________________ 

дом _10__ корпус _____ квартира __ 

8 Семейное положение  Состоял(а) в браке, никогда не состоял(а) в браке, вдовец (вдова), 

разведен(а) (нужное подчеркнуть) 

9 Где и кем работал(а) 

(если не работал(а), 

указать источник 

существования); 

место учебы, курс 

 Пенсионер, пенсия 

  

10 Образование Высшее, среднее специальное, профессионально-техническое, общее 

среднее, общее базовое, начальное, не имеет начального (нужное 

подчеркнуть) 

11 Отношение к 

воинской службе 

Военнообязанный(ая), невоеннообязанный(ая) (нужное подчеркнуть) 

12 Документ, 

удостоверяющий 

личность 

умершего(ей) 

(при наличии) 

____________________не сдан_________________________ 

(наименование документа) 

серия __________________ № 

____________________________________________ 

_______________________________________________________________

_______ 

(наименование (код) государственного органа, выдавшего документ, дата 

выдачи) 

Сообщаю о невозможности представления документа, удостоверяющего 

личность умершего(ей), в связи с утратой, хищением, повреждением, 

уничтожением, изъятием, неполучением (нужное подчеркнуть), другими 

объективными причинами __________________________________ 

(указать). 

13 Военный билет 

умершего(ей) 

(при наличии) 

_______________________нет____________________________________

______ 

(наименование (код) государственного органа, выдавшего документ, дата 

выдачи) 

 

_______________________________________________________________

_______ 

  

К заявлению прилагаю следующие документы: врачебное свидетельство о смерти № 

88/51 от 11.11.2025 выдано УЗ «Ивьевская ЦРБ» 

  

«12» ноября 2025 г.   _________________       ____________________ 

 (подпись заявителя)  

 

 

 

 

 

 

  Приложение 16 



 

 

к постановлению  

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228)  

  

  Форма заявления о регистрации смерти ребенка,  

умершего в течение первых шести дней жизни 

 

Заявление принято 

«___» ___________ 20__ г. 

регистрационный № ________ 

________________________________ 

(наименование должности, подпись, 

фамилия, инициалы должностного 

лица, принявшего заявление) 

   

(наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

 

 (фамилия, собственное имя, отчество заявителя) 

__________________________________________ 

__________________________________________ 

(должность) 

__________________________________________ 

(наименование организации) 

документ, удостоверяющий личность  

серия        №  

выдан   
Запись акта о смерти 

№ _____ от «___» _________ 20__ г. 

  
 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации смерти ребенка, умершего в течение первых шести дней жизни 

 

Прошу произвести регистрацию смерти ______________________________ 

 (фамилия, собственное имя, отчество умершего ребенка) 

умершего(ей) ____________________ 

 

Сообщаю об умершем ребенке и его матери следующие сведения: 

  

1 Фамилия ребенка  

2 Собственное имя 

ребенка 

   

3 Отчество ребенка 
 

4 Идентификационный 

номер 

  

5 Национальность 

матери (указывается 

по желанию 

заявителя) 

_________________________________________________________ 

(указываются сведения, по которым 

определяется национальная принадлежность) 

6 Гражданство матери    

7 Дата рождения 

ребенка 

 

Исполнилось на день смерти 3 дня 

8 Дата рождения 

матери  

 

На день смерти ребенка исполнилось     лет (года) 

9 Который по счету 

ребенок родился у 

матери 

  

10 Место рождения Республика (государство)____________________________ 



 

 

ребенка область (край) ________________________________________ 

район________________________________________________ 

город (поселок, село, деревня) ____________ 

11 Место жительства 

матери 

Республика (государство) ________________________________________ 

область (край) _________________________________________________ 

район  

город (поселок, село, деревня) ______________________________  

район в городе 

_______________________________________________________ 

улица                                   дом     корпус _____ квартира  

12 Семейное положение 

матери 

Состояла в браке, никогда не состояла в браке, вдова, разведена (нужное 

подчеркнуть) 

13 Где и кем работает 

мать (если не 

работает,  

то указать источник 

существования) 

 

14 Образование матери Высшее, среднее специальное, профессионально-техническое, общее 

среднее, общее базовое, начальное, не имеет начального (нужное 

подчеркнуть) 

15 Документ, 

удостоверяющий 

личность матери 

___________________________________________________________ 

(наименование документа) 

Серия ___________________________________ 

______________________________________________________ 

(наименование (код) государственного органа, выдавшего документ, дата 

выдачи) 

16 Идентификационный 

номер матери 

  

  

К заявлению прилагаю следующие документы:  

 

«   »                   20    г.   __________________       

  (подпись заявителя) 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  Приложение 16 

к постановлению  



 

 

Министерства юстиции  

Республики Беларусь 

29.06.2007 № 42 

(в редакции постановления 

Министерства юстиции 

Республики Беларусь 

28.12.2018 № 228)  

  

  Образец заполнения заявления о регистрации 

смерти ребенка, умершего в течение первых 

шести дней жизни 

 

Заявление принято 

«___» ___________ 20__ г. 

регистрационный № ________ 

________________________________ 

(наименование должности, подпись, 

фамилия, инициалы должностного 

лица, принявшего заявление) 

  Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 

 (наименование органа, регистрирующего акты 

гражданского состояния) 

Сергеевой Людмилы Сергеевны______________  

(фамилия, собственное имя, отчество заявителя) 

__________________________________________ 

__________________________________________ 

(должность) 

__________________________________________ 

(наименование организации) 

документ, удостоверяющий личность паспорт 

серия КН № 123456 

выдан Ивьевским РОВД 

« 5 » мая 2013 г. 

Запись акта о смерти 

№ _____ от «___» _________ 20__ г. 

  
 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации смерти ребенка, умершего в течение первых шести дней жизни 

 

Прошу произвести регистрацию смерти Сергеевой Анастасии 

Витальевны______________ 

 (фамилия, собственное имя, отчество умершего ребенка) 

умершего(ей) « 4 » ноября 2025 г. 

 

Сообщаю об умершем ребенке и его матери следующие сведения: 

  

1 Фамилия ребенка  Сергеева 

2 Собственное имя 

ребенка 

 Анастасия  

3 Отчество ребенка Витальевна 

4 Идентификационный 

номер 

 - 

5 Национальность 

матери (указывается 

по желанию 

заявителя) 

-___________________________________________________________ 

(указываются сведения, по которым 

определяется национальная принадлежность) 

6 Гражданство матери   Республики Беларусь 

7 Дата рождения 

ребенка 

« 1 »ноября 2025 г. 

Исполнилось на день смерти 3 дня 

8 Дата рождения 

матери  

« 18 » марта 1989 г. 

На день смерти ребенка исполнилось 32 лет (года) 

9 Который по счету  третий 



 

 

ребенок родился у 

матери 

10 Место рождения 

ребенка 

Республика (государство) Беларусь____________________________ 

область (край) 

Гродненская________________________________________ 

район_Ивьевский____________________________________ 

город (поселок, село, деревня) аг.Эйгерды____________ 

11 Место жительства 

матери 

Республика (государство) Беларусь____________________________ 

область (край) 

Гродненская________________________________________ 

район  

город (поселок, село, деревня) аг.Эйгерды__________  

район в городе 

_______________________________________________________ 

улица Садовая  дом 7 корпус _____ квартира  

12 Семейное положение 

матери 

Состояла в браке, никогда не состояла в браке, вдова, разведена (нужное 

подчеркнуть) 

13 Где и кем работает 

мать (если не 

работает,  

то указать источник 

существования) 

магазин, продавец  

14 Образование матери Высшее, среднее специальное, профессионально-техническое, общее 

среднее, общее базовое, начальное, не имеет начального (нужное 

подчеркнуть) 

15 Документ, 

удостоверяющий 

личность матери 

паспорт______________________________________________________

_____ 

(наименование документа) 

Серия КН123456____________________________________ 

Ивьевским РОВД_05.05.2013_____________________ 

(наименование (код) государственного органа, выдавшего документ, дата 

выдачи) 

16 Идентификационный 

номер матери 

 1234567К879РВ1 

  

К заявлению прилагаю следующие документы: паспорт, врачебное свидетельство о 

смерти.  

 

«10 » ноября 2025 г.   __________________       

  (подпись заявителя) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Форма заявления при обращении гражданина по вопросу постановки на 

учет детей в целях получения ими дошкольного образования, специального 



 

 

образования на уровне дошкольного образования (Административная 

процедура №6.6.) 

 
Приложение 1 

к Инструкции о порядке учета детей в целях 

получения ими дошкольного образования, 

специального образования на уровне 

дошкольного образования (в редакции 

постановления Министерства образования 

Республики Беларусь 10.03.2026 № 62) 

Форма 

(название уполномоченного органа) 

ЗАЯВЛЕНИЕ о постановке на учет 

Данные заявителя: 

1. Фамилия ____________________________________________________________________  

2. Собственное имя _______________________________________________________________  

3. Отчество (если таковое имеется) __________________________________________________  

4. Гражданство (подданство) _______________________________________________________  

5. Данные документа, удостоверяющего личность: 

идентификационный номер (при отсутствии идентификационного номера - серия (при наличии)

 __________________________ номер __________________________ ) 

6. Данные о месте жительства, пребывания, временного проживания: 

6.1. почтовый индекс_____________________________________________________________  

6.2. область, район, населенный пункт, район города, улица (проспект, площадь, переулок, иное)

  

6.3. номер дома, корпуса, квартиры ________________________________________________  

7. Контактные данные: 

номер телефона _________________________________________________________________  

адрес электронной почты* ________________________________________________________  

8. Дополнительные сведения* _____________________________________________________  

 

Прошу поставить на учет 

1. Фамилия ребенка ______________________________________________________________  

2. Собственное имя ребенка _______________________________________________________  

3. Отчество ребенка (если таковое имеется) ___________________________________________  

4. Число, месяц, год рождения ______________________________________________________  

5. Данные документа, удостоверяющего личность ребенка*: 

идентификационный номер (при отсутствии идентификационного номера - серия (при наличии)

 __________________________ номер ________________________ ) 

6. Свидетельство о рождении ребенка 

орган, выдавший документ ________________________________________________________  

дата выдачи ________________ номер записи акта о рождении _________________________  

в целях получения дошкольного образования, специального образования на уровне 

дошкольного образования с _______________________________ (указать планируемую дату 

(месяц, год, учебный год) 

7. В учреждении образования (указать наименование учреждения 

образования)**________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________ 



 

 

8. Дополнительная информация*: 

8.1 . _____________________________________________  (вид учреждения образования: 

детский сад, санаторный детский сад, дошкольный центр развития ребенка, специальный детский 

сад, учреждение общего среднего образования) 

8.2 . ___________________________________  (время работы учреждения образования 

от 2 до 7 часов, 10,5 часа, 12 часов, 24 часа) 

8.3 . __________________________________  (тип группы: первого раннего возраста 

(до 1 года); второго раннего возраста (от 1 года до 2 лет); первая младшая (от 2 до 3 лет); вторая 

младшая (от 3 до 4 лет); средняя (от 4 до 5 лет); старшая (от 5 до 7 лет); разновозрастная (от 1 до 7 

лет); санаторная первого раннего возраста (до 1 года); санаторная второго раннего возраста (от 1 

до 2 лет); санаторная первая младшая (от 2 до 3 лет); санаторная вторая младшая (от 3 до 4 лет); 

санаторная средняя (от 4 до 5 лет); санаторная старшая (от 5 до 7 лет); санаторная разновозрастная 

(от 1 до 7 лет); интегрированного обучения и воспитания; специальная; санаторная специальная; 

санаторная интегрированного обучения и воспитания) 

При выборе из списка санаторной группы указать номер и дату заключения врачебно- 

консультационной комиссии. 

При выборе специальной группы, группы интегрированного обучения и воспитания указать номер 

и дату заключения государственного центра коррекционно-развивающего обучения и 

реабилитации. 

 ________________________________________________________ номер и дата заключения 

8.4 . ________________________________________________ (язык обучения и воспитания) 

8.5. дополнительная информация (бассейн, пункт коррекционно-педагогической помощи и иное)

  

9. Место жительства, пребывания, временного проживания ребенка совпадает с адресом заявителя

  

10. Данные о месте жительства, пребывания, временного проживания (при несовпадении с адресом 

заявителя): 

10.1. почтовый индекс ____________________________________________________________  

10.2. область, район, населенный пункт, район города, улица (проспект, площадь, переулок, иное)

  

10.3. номер дома, корпуса, квартиры ________________________________________  
11. Приложение* ________________________________________________________  

(указываются представляемые вместе с заявлением документы) 

(дата подачи заявления) (подпись заявителя) 

(должность служащего, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

имеется) уполномоченного должностного лица)

 
* Необязательно для заполнения. 



 

 

Образец заполнения заявления при обращении гражданина по вопросу 

постановки на учет детей в целях получения ими дошкольного 

образования, специального образования на уровне дошкольного 

образования (Административная процедура № 6.6.) 

 
Приложение 1 

к Инструкции о порядке учета детей в 

целях получения ими дошкольного 

образования, специального образования на 

уровне дошкольного образования (в 

редакции постановления Министерства 

образования Республики Беларусь 

10.03.2026 № 62) 

Форма 

                                                                                          Эйгердовский сельский 

                                                                                          исполнительный комитет                                                                                  

ЗАЯВЛЕНИЕ о постановке на учет 

Данные заявителя: 

1. Фамилия  Петрова_________ 

2. Собственное имя Ирина 

3. Отчество (если таковое имеется) Владимировна 

4. Гражданство (подданство) Республика Беларусь 

5. Данные документа, удостоверяющего личность: 

идентификационный номер (при отсутствии идентификационного номера - серия (при 

наличии ) паспорт номер КН 03256738 

6. Данные о месте жительства, пребывания, временного проживания: 

6.1. почтовый индекс 231363 

6.2. область, район, населенный пункт, район города, улица (проспект, площадь, переулок, 

иное) Гродненская область, Ивьевский район, Эйгердовский сельсовет, аг.Эйгерды, 

ул.Садовая 

 

6.3 номер дома, корпуса, квартиры д.3 

7. Контактные данные: 

номер телефона +37529 2222222 

адрес электронной почты* 

 

8.Дополнительные сведения* ______________________________________________________  

 

Прошу поставить на учет 

1.Фамилия ребенка Петрова 

2.Собственное имя ребенка Никиту 

3.Отчество ребенка (если таковое имеется) Ивановича 

4.Число, месяц, год рождения 11.03.2023 

5.Данные документа, удостоверяющего личность ребенка*: 

идентификационный номер (при отсутствии идентификационного номера - серия (при 

наличии) I-ДР номер 1312437) 

6.Свидетельство о рождении ребенка 

орган, выдавший документ Эйгердовский сельский исполнительный комитет 

дата выдачи 22.03.2023 номер записи акта о рождении № 7 



 

 

в целях получения дошкольного образования, специального образования на уровне 

дошкольного образования с  01.09.2026 (указать планируемую дату 

(месяц, год, учебный год) 

7.В учреждении образования (указать наименование учреждения образования)**_ГУО 

«Эйгердовская средняя_школа Ивьевского района»   

8.Дополнительная информация3: 

8.1._детский сад (вид учреждения образования: 

детский сад, санаторный детский сад, дошкольный центр развития ребенка, специальный 

детский сад, учреждение общего среднего образования) 

8.2..  (время работы учреждения образования от 2 до 7 часов 

от 2 до 7 часов, 10,5 часа, 12 часов, 24 часа) 

8.3. вторая младшая (тип группы: первого раннего возраста 

(до 1 года); второго раннего возраста (от 1 года до 2 лет); первая младшая (от 2 до 3 лет); 

вторая младшая (от 3 до 4 лет); средняя (от 4 до 5 лет); старшая (от 5 до 7 лет); 

разновозрастная (от 1 до 7 лет); санаторная первого раннего возраста (до 1 года); санаторная 

второго раннего возраста (от 1 до 2 лет); санаторная первая младшая (от 2 до 3 лет); 

санаторная вторая младшая (от 3 до 4 лет); санаторная средняя (от 4 до 5 лет); санаторная 

старшая (от 5 до 7 лет); санаторная разновозрастная (от 1 до 7 лет); интегрированного 

обучения и воспитания; специальная; санаторная специальная; санаторная интегрированного 

обучения и воспитания) 

При выборе из списка санаторной группы указать номер и дату заключения врачебно- 

консультационной комиссии. 

При выборе специальной группы, группы интегрированного обучения и воспитания указать 

номер и дату заключения государственного центра коррекционно-развивающего обучения и 

реабилитации. 

 ________________________________________________________ номер и дата заключения 

 

8.4. (язык обучения и воспитания) русский 

8.5. дополнительная информация (бассейн, пункт коррекционно-педагогической помощи и 

иное) _______________________________________________________________________  

9.Место жительства, пребывания, временного проживания ребенка совпадает с адресом 

заявителя ______________________________________________________________________  

10.Данные о месте жительства, пребывания, временного проживания (при несовпадении с 

адресом заявителя): 

10.1.почтовый индекс ____________________________________________________________  

10.2.область, район, населенный пункт, район города, улица (проспект, площадь, переулок, 

иное)  

10.3. номер дома, корпуса, квартиры ________________________________________  
11. Приложение* ________________________________________________________  

(указываются представляемые вместе с заявлением документы) 

(дата подачи заявления) (подпись заявителя) 

(должность служащего, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

имеется) уполномоченного должностного 

лица) 
 

 

 

 

 
3 Необязательно для заполнения. 



 

 

Форма заявления при обращении гражданина по вопросу выдачи 

направления в учреждение образования для освоения содержания 

образовательной программы дошкольного образования, 

образовательной программы специального образования на уровне 

дошкольного образования, образовательной программы специального 

образования на уровне дошкольного образования для лиц с 

интеллектуальной недостаточностью (Административная процедура 

№6.7.) 

 
Приложение 3 

к Инструкции о порядке учета детей в 

целях получения ими дошкольного 

образования, специального образования на 

уровне дошкольного образования (в 

редакции постановления Министерства 

образования Республики Беларусь 

10.03.2026 № 62) 

Форма 

(название уполномоченного органа) 

ЗАЯВЛЕНИЕ о выдаче направления 

Данные заявителя: 

1. Фамилия ____________________________________________________________________  

2. Собственное имя _______________________________________________________________  

3. Отчество (если таковое имеется) __________________________________________________  

4. Данные документа, удостоверяющего личность: 

идентификационный номер (при отсутствии идентификационного номера - серия (при 

наличии) __________________ номер ________________________ ) 

5. Данные о месте жительства, пребывания, временного проживания: 

5.1. почтовый индекс* ____________________________________________________________  

5.2. область, район, населенный пункт, район города, улица (проспект, площадь, переулок, 

иное)* __________________________________________________________________________  

5.3. номер дома, корпуса, квартиры* _______________________________________________  

6. Контактные данные: 

номер телефона _________________________________________________________________  

адрес электронной почты* _________________________________________________________  

Прошу выдать направление 

1. Фамилия ребенка ______________________________________________________________  

2. Собственное имя ребенка _______________________________________________________  

3. Отчество ребенка (если таковое имеется) ___________________________________________  

4. Число, месяц, год рождения ______________________________________________________  

5. Данные документа, удостоверяющего личность ребенка*: 

идентификационный номер (при отсутствии идентификационного номера - серия (при 

наличии) __________________ номер ________________________ ) 

6. Свидетельство о рождении ребенка 

орган, выдавший документ ________________________________________________________  

дата выдачи _______________ номер записи акта о рождении __________________________  

для освоения содержания образовательной программы дошкольного образования, 

образовательной программы специального образования на уровне дошкольного образования, 

образовательной программы специального образования на уровне дошкольного образования 

для лиц с интеллектуальной недостаточностью 



 

 

с _________________ (указать планируемую дату определения в учреждение образования) 

в учреждении образования (указать наименование учреждения образования) 

7. ____________________________________________________________________________  
(дата и номер заключения врачебно-консультационной комиссии при выборе санаторного детского 

сада, санаторной группы, санаторной группы интегрированного обучения и воспитания, санаторной 

специальной группы учреждения образования)* 6 

8. ___________________________________________________________________________  
(дата и номер заключения государственного центра коррекционно-развивающего обучения и реабилитации 

при выборе специального детского сада, группы интегрированного обучения и воспитания, санаторной 

группы интегрированного обучения и воспитания, специальной группы, санаторной специальной группы 

учреждения образования4 

9. Приложение* _______________________________________________________________  
(указываются предоставляемые вместе с заявлением документы) 

(дата подачи заявления) (подпись заявителя) 

(должность служащего, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

имеется) уполномоченного должностного лица) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
4 Необязательно для заполнения. 
 ** Не более трех учреждений образования. 

 



 

 

Образец заявления при обращении гражданина по вопросу выдачи 

направления в учреждение образования для освоения содержания 

образовательной программы дошкольного образования, 

образовательной программы специального образования на уровне 

дошкольного образования, образовательной программы специального 

образования на уровне дошкольного образования для лиц с 

интеллектуальной недостаточностью (Административная процедура 

№6.7.) 
Приложение 3 

к Инструкции о порядке учета детей в 

целях получения ими дошкольного 

образования, специального образования на 

уровне дошкольного образования (в 

редакции постановления Министерства 

образования Республики Беларусь 

10.03.2026 № 62) 

Форма 

                                                                          Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

 
ЗАЯВЛЕНИЕ о выдаче направления 

Данные заявителя: 

1.Фамилия Петрова  

2.Собственное имя Мария 

3.Отчество (если таковое имеется)Степановна 

4.Данные документа, удостоверяющего личность: 

идентификационный номер (при отсутствии идентификационного номера - серия (при 

наличии) КН номер 2222222) 

5Данные о месте жительства, пребывания, временного проживания: 

5.1.почтовый индекс 231363 

5.2.область, район, населенный пункт, район города, улица (проспект, площадь, переулок, 

иное)* Гродненская область, Ивьевский район, Эйгердовский сельсовет, д.Магенцы 

5.3.номер дома, корпуса, квартиры*д.7 

6.Контактные данные: 

номер телефона +37529 2222222 

адрес электронной почты* _________________________________________________________  

Прошу выдать направление 

1.Фамилия ребенка Петрову 

2.Собственное имя ребенка Арсению 

3.Отчество ребенка (если таковое имеется) Васильевичу 

4.Число, месяц, год рождения 23.02.2022 

5.Данные документа, удостоверяющего личность ребенка*: 

идентификационный номер (при отсутствии идентификационного номера - серия (при 

наличии) __________________ номер ________________________ ) 

6.Свидетельство о рождении ребенка 

орган, выдавший документ Эйгердовский сельский исполнительный комитет 

дата выдачи 10.03.2022 номер записи акта о рождении 8 

для освоения содержания образовательной программы дошкольного образования, 

образовательной программы специального образования на уровне дошкольного образования, 



 

 

образовательной программы специального образования на уровне дошкольного образования 

для лиц с интеллектуальной недостаточностью 

с 01.09.2026 (указать планируемую дату определения в учреждение образования) 

в учреждении образования (указать наименование учреждения образования) 

7. ____________________________________________________________________________  
(дата и номер заключения врачебно-консультационной комиссии при выборе санаторного детского 

сада, санаторной группы, санаторной группы интегрированного обучения и воспитания, санаторной 

специальной группы учреждения образования)* 6 

8. ___________________________________________________________________________  
(дата и номер заключения государственного центра коррекционно-развивающего обучения и реабилитации 

при выборе специального детского сада, группы интегрированного обучения и воспитания, санаторной 

группы интегрированного обучения и воспитания, специальной группы, санаторной специальной группы 

учреждения образования5 

9. Приложение* _______________________________________________________________  
(указываются предоставляемые вместе с заявлением документы) 

(дата подачи заявления) (подпись заявителя) 

(должность служащего, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое 

имеется) уполномоченного должностного лица) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
5 Необязательно для заполнения. 
 ** Не более трех учреждений образования. 

 



 

 

 
Форма №1 

 

 
Месца 

для 
фотакарткi 

Заява      Асабiсты № 3 2 8 0 6 7 8 К 0 0 1 Р В 6  

 

рэгістрацыйны нумар Пашпарт сапраўдны    
У 

(назва органа) ІЎЕЎСКІ РАУС 
Прашу выдаць (абмяняць) пашпарт у сувязi 

(адзначыць прычыну)  ЗАКАНЧЭННЕ ТЭРМ1НУ ДЗЕЯННЯ 

па беларуску па руску (запаўняецца па жаданню заяўнiка) 
лацiнская транскрыпцыя 

1.Прозвiшча ЖЫВІЦА ЖИВИЦА  
2.Iмя АЛЯКСЕЙ АЛЕКСЕЙ  
3.Iмя па бацьку ПЯТРОВІЧ ПЕТРОВИЧ 

4.Дата 
нараджэння 28 06 1972 

5.Месца нараджэння 

вёска, пасёлак, горад Г.П.ІЎЕ Г.П.ИВЬЕ Пол 
 раён ІЎЕЎСКІ ИВЬЕВСКИЙ М Ж 

вобласць (край) ГРОДЗЕНСКАЯ      ГРОДНЕНСКАЯ  
  

краiна РЭСПУБЛІКА БЕЛАРУСЬ РЕСПУБЛИКА БЕЛАРУСЬ 
6.Бацькi Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку 

бацька ЖЫВІЦА ПЁТР АНТОНАВІЧ 
мацi ЖЫВІЦА АЛА МІХАЙЛАЎНА 

7.Муж, жонка             ЖЫВІЦА ІНА УЛАДЗІМІРАЎНА 
прозвiшча да шлюбу МАКАРАВА Дата нараджэння 09 05 1980 Дата рэгістрацыі 09 03 1999 

пасведчанне 
выдадзена А/ЗАГС ІЎЕЎСКАГА РАЙВЫКАНКАМА ГРОДЗЕНСКАЙ ВОБЛАСЦІ  а/з 34 

Халасты/Незамужняя  Разведзены(ая)  Удавец(ва)  
8.Дзеці (да 18-гадоў) Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку Дата нараджэння 

СЫН ЖЫВІЦА ДАНІЛА АЛЯКСЕЕВІЧ 16 05 2005 
 А/З 22 АД 30.05.2005      
       

9. Адрас месца жыхарства – назва вобласцi, раёна, сельсавета, горада (пасёлка, вёскi), вылiцы, дом№, корпус №, кватэра № 

па беларуску ГРОДЗЕНСКАЯ ВОБЛ., г. ІЎЕ,  ВУЛ.  МАЛАДЗЁЖНАЯ д.  29 кв. 15 
па руску ГРОДНЕНСКАЯ ОБЛ., г.  ИВЬЕ,  УЛ.  МОЛОДЁЖНАЯ  д. 29 кв. 15 

  
10. Знаходжанне ў замежным грамадзянстве (з якой краiны прыбыў, калi набыў грамадзянства РБ, на падставе якога дакумента) 

НЕ ЗНАХОДЗІЎСЯ 

 
Подпiс грамадзянiна ЖИВИЦА  Дата   г. сведчу 

(подпiс, прозвiшча) 
 

ЗАВЕРЯЕТСЯ   ПО МЕСТУ  РЕГИСТРАЦИИ 

11. Падставы для выдачы пашпарта 
Назва дакумента Серыя Нумар Дата, а/з Кiм выдадзены 

ПАШПАРТ КН 1234567 01 09 1998    ІЎЕЎСКІМ  РАУС  

   

       

   

       
12.Заяву i прадстаýленыя дакументы, якiя пацвярджаюць грамадзянства Рэспублiкi Беларусь, прыняý(ла) (прозвiшча супрацоýнiка службы, подпiс, дата) 

    

13.Пашпарт аформiý 
(пасада, прозвiшча,  подпiс, дата)     

14.Пашпарт выдаý 
(пасада, назва органа, прозв., подпiс)  

Пашпарт серыi  нумар  ад    атрымаý (ла) (подпiс, дата)     

Раней атрыманы пашпарт серыi  нумар  здадзены (дата, калi не – адзначыць прычыну)    

 

службовыя адзнакi: 
Уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи заявления 

_______________________ 

Прошу оформить документ в ускоренном  

порядке в срок не более 15 дней, 

уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи 

заявления_____________________________ 

Прошу проинформировать меня СМС 

о готовности документа по телефону: 

 

3 7 5          

  

С условиями предоставления услуги  

ознакомлен (а)________________________ 

 



 

 

Форма №1 

 
 

 
Месца 

для 
фотакарткi 

Заява      Асабiсты № 4 2 5 0 8 9 5 К 0 0 1 Р В 6  
 рэгістрацыйны нумар Пашпарт сапраўдны    
У 

(назва органа) ІЎЕЎСКІ РАУС 
Прашу выдаць (абмяняць) пашпарт у сувязi 

(адзначыць прычыну)      ЗМЕНАЙ   ПРОЗВІШЧА 

па беларуску па руску (запаўняецца па жаданню заяўнiка) 
лацiнская транскрыпцыя 

1.Прозвiшча СЯРГЕЕВА СЕРГЕЕВА  
2.Iмя ІРЫНА ИРИНА  
3.Iмя па бацьку ІВАНАЎНА ИВАНОВНА 

4.Дата 
нараджэння 25 08 1995 

5.Месца нараджэння 

вёска, пасёлак, горад г. п. ІЎЕ г. п. ИВЬЕ Пол 
 раён ІЎЕЎСКІ ИВЬЕВСКИЙ М Ж 

вобласць (край) ГРОДЗЕНСКАЯ ГОРДНЕНСКАЯ 
  краiна РЭСПУБЛІКА БЕЛАРУСЬ РЕСПУБЛИКА БЕЛАРУСЬ 

6.Бацькi Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку 

бацька ПЯТРОЎ ІВАН АНТОНАВІЧ 
мацi ПЯТРОВА АЛА МІХАЙЛАЎНА 

7.Муж, жонка СЯРГЕЕЎ МІКАЛАЙ УЛАДЗІМІРАВІЧ 
прозвiшча да шлюбу  Дата нараджэння 09 05 1994 Дата рэгістрацыі 05 08 2017 

пасведчанне 
выдадзена А/ЗАГС  ІЎЕЎСКАГА РАЙВЫКАНКАМА ГРОДЗЕНСКАЙ ВОБЛАСЦІ  а/з 60 

Халасты/Незамужняя  Разведзены(ая)  Удавец(ва)  
8.Дзеці (да 18-гадоў) Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку Дата нараджэння 

НЯМА       
9. Адрас месца жыхарства – назва вобласцi, раёна, сельсавета, горада (пасёлка, вёскi), вылiцы, дом№, корпус №, кватэра № 

па беларуску ГРОДЗЕНСКАЯ ВОБЛ., г. ІЎЕ,  ВУЛ.  МАЛАДЗЁЖНАЯ д. 29 кв. 15 
па руску ГРОДНЕНСКАЯ ОБЛ., г. ИВЬЕ,  УЛ.  МОЛОДЁЖНАЯ  д. 29 кв. 15 

  
10. Знаходжанне ў замежным грамадзянстве (з якой краiны прыбыў, калi набыў грамадзянства РБ, на падставе якога дакумента) 

НЕ ЗНАХОДЗІЛАСЯ 

 
Подпiс грамадзянiна СЕРГЕЕВА  Дата   г. сведчу 

(подпiс, прозвiшча) 
 

ЗАВЕРЯЕТСЯ  ПО МЕСТУ  РЕГИСТРАЦИИ 

11. Падставы для выдачы пашпарта 
Назва дакумента Серыя Нумар Дата, а/з Кiм выдадзены 

ПАШПАРТ КН 1234567 01 09 1998    ІЎЕЎСКІМ  РАУС  

   

ПАСВЕДЧАННЕ 
1-ДР 5426897 

05 08 2017 
А/ЗАГС  ІЎЕЎСКАГА РАЙВЫКАНКАМА   

 ГРОДЗЕНСКАЙ ВОБЛАСЦІ  

АБ  ШЛЮБЕ а/з 60  

       

   
12.Заяву i прадстаýленыя дакументы, якiя пацвярджаюць грамадзянства Рэспублiкi Беларусь, прыняý(ла) (прозвiшча супрацоýнiка службы, подпiс, дата) 

    

13.Пашпарт аформiý 
(пасада, прозвiшча,  подпiс, дата)     

14.Пашпарт выдаý 
(пасада, назва органа, прозв., подпiс)  

Пашпарт серыi  нумар  ад    атрымаý (ла) (подпiс, дата)     

Раней атрыманы пашпарт серыi  нумар  здадзены (дата, калi не – адзначыць прычыну)    

службовыя адзнакi: 
Уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи заявления 

_______________________ 

Прошу оформить документ в ускоренном  

порядке в срок не более 15 дней, 

уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи 

заявления_____________________________ 

Прошу проинформировать меня СМС 

о готовности документа по телефону: 

 

3 7 5          

  

С условиями предоставления услуги  

ознакомлен (а)________________________ 

 

 Заява      Асабiсты №              



 

 

службовыя адзнакi: 
Уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи заявления 

_______________________ 

Прошу оформить документ в ускоренном  

порядке в срок не более 15 дней, 

уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи 

заявления_____________________________ 

Прошу проинформировать меня СМС 

о готовности документа по телефону: 

 

3 7 5          

  

С условиями предоставления услуги  

ознакомлен (а)________________________ 

 

 

 
 

Заява      Асабiсты №              
 рэгістрацыйны нумар Пашпарт сапраўдны    
У 

(назва органа) ІЎЕЎСКІ РАУС 

 

 
Месца 

для 
фотакарткi 

 рэгістрацыйны нумар Пашпарт сапраўдны    
У 

(назва органа) ІЎЕЎСКІ РАУС 
Прашу выдаць (абмяняць) пашпарт у сувязi 

(адзначыць прычыну)      ВЫЕЗД ЗА МЯЖУ 

па беларуску па руску (запаўняецца па жаданню заяўнiка) 
лацiнская транскрыпцыя 

1.Прозвiшча ПЯТРОВА ПЕТРОВА  
2.Iмя ГАННА АННА  
3.Iмя па бацьку АНТОНАЎНА АНТОНОВНА 

4.Дата 
нараджэння 03 11 2012 

5.Месца нараджэння 

вёска, пасёлак, горад г. ІЎЕ г. ИВЬЕ Пол 
 раён   М Ж 

вобласць (край) ГРОДЗЕНСКАЯ ГРОДНЕНСКАЯ 
  краiна РЭСПУБЛІКА БЕЛАРУСЬ РЕСПУБЛИКА БЕЛАРУСЬ 

6.Бацькi Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку 

бацька ПЯТРОЎ АНТОН АНТОНАВІЧ 
мацi ПЯТРОВА АЛА МІХАЙЛАЎНА 

7.Муж, жонка    
прозвiшча да шлюбу  Дата нараджэння    Дата рэгістрацыі    

пасведчанне 
выдадзена  а/з  

Халасты/Незамужняя  Разведзены(ая)  Удавец(ва)  
8.Дзеці (да 18-гадоў) Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку Дата нараджэння 

НЯМА       
       
       

9. Адрас месца жыхарства – назва вобласцi, раёна, сельсавета, горада (пасёлка, вёскi), вылiцы, дом№, корпус №, кватэра № 

па беларуску ГРОДЗЕНСКАЯ ВОБЛ., г. ІЎЕ,  ВУЛ.  МАЛАДЗЁЖНАЯ д. 29 кв. 15 
па руску ГРОДНЕНСКАЯ ОБЛ., г. ИВЬЕ,  УЛ.  МОЛОДЁЖНАЯ  д. 29 кв. 15 

  
10. Знаходжанне ў замежным грамадзянстве (з якой краiны прыбыў, калi набыў грамадзянства РБ, на падставе якога дакумента) 

НЕ ЗНАХОДЗІЛАСЯ 

 
Подпiс грамадзянiна ПЕТРОВА(мама)  Дата   г. сведчу 

(подпiс, прозвiшча) 
 

ЗАВЕРЯЕТСЯ  ПО МЕСТУ  РЕГИСТРАЦИИ 

11. Падставы для выдачы пашпарта 
Назва дакумента Серыя Нумар Дата, а/з Кiм выдадзены 

ПАСВЕДЧАННЕ 1-ДР 5426897 23 11 2012 
А/ЗАГС  ІЎЕЎСКАГА РАЙВЫКАНКАМА   

  ГРОДЗЕНСКАЙ ВОБЛАСЦІ  

АБ  НАРАДЖЭННI  а/з  150  

       

12.Заяву i прадстаýленыя дакументы, якiя пацвярджаюць грамадзянства Рэспублiкi Беларусь, прыняý(ла) (прозвiшча супрацоýнiка службы, подпiс, дата) 

    

13.Пашпарт аформiý 
(пасада, прозвiшча,  подпiс, дата)     

14.Пашпарт выдаý 
(пасада, назва органа, прозв., подпiс)  

Пашпарт серыi  нумар  ад    атрымаý (ла) (подпiс, дата)     

Раней атрыманы пашпарт серыi  нумар  здадзены (дата, калi не – адзначыць прычыну)    

 



 

 

 
Месца 

для 
фотакарткi 

Прашу выдаць (абмяняць) пашпарт у сувязi 
(адзначыць прычыну)      ДАСЯГНЕННЕ 14-ГАДОВАГА ЎЗРОСТУ 

па беларуску па руску (запаўняецца па жаданню 
заяўнiка) 

лацiнская транскрыпцыя 1.Прозвiшча ПЯТРОВА ПЕТРОВА  
2.Iмя ГАННА АННА  
3.Iмя па бацьку АНТОНАЎНА АНТОНОВНА 

4.Дата 
нараджэння 03 04 20

03 5.Месца нараджэння 

вёска, пасёлак, горад г. ІЎЕ г. ІЎЕ По
л 
 

раён   М Ж 

вобласць (край) ГРОДЗЕНСКАЯ ГРОДНЕНСКАЯ 
  краiна РЭСПУБЛІКА БЕЛАРУСЬ РЕСПУБЛИКА БЕЛАРУСЬ 

6.Бацькi Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку 

бацька ПЯТРОЎ АНТОН АНТОНАВІЧ 
мацi ПЯТРОВА АЛА МІХАЙЛАЎНА 

7.Муж, жонка    
прозвiшча да шлюбу  Дата нараджэння    Дата рэгістрацыі    

пасведчанне 
выдадзена  а/з  

Халасты/Незамужняя  Разведзены(ая)  Удавец(ва)  
8.Дзеці (да 18-гадоў) Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку Дата 

нараджэння 
НЯМА       

       
       

9. Адрас месца жыхарства – назва вобласцi, раёна, сельсавета, горада (пасёлка, вёскi), вылiцы, дом№, корпус №, кватэра № 

па беларуску ГРОДЗЕНСКАЯ ВОБЛ., г. ІЎЕ,  ВУЛ.  МАЛАДЗЁЖНАЯ д. 29 кв. 15 
па руску ГРОДНЕНСКАЯ ОБЛ., г. ИВЬЕ,  УЛ.  МОЛОДЁЖНАЯ  д. 29 кв. 15 

  
10. Знаходжанне ў замежным грамадзянстве (з якой краiны прыбыў, калi набыў грамадзянства РБ, на падставе якога дакумента) 

НЕ ЗНАХОДЗІЛАСЯ 

 
Подпiс грамадзянiна ПЕТРОВА(мама)  Дата   г. сведчу 

(подпiс, прозвiшча) 
 

ЗАВЕРЯЕТСЯ  ПО МЕСТУ  РЕГИСТРАЦИИ 

11. Падставы для выдачы пашпарта 
Назва дакумента Серыя Нумар Дата, а/з Кiм выдадзены 

ПАСВЕДЧАННЕ 1-ДР 5426897 23 04 2002 
А/ЗАГС  ІЎЕЎСКАГА РАЙВЫКАНКАМА   

       ГРОДЗЕНСКАЙ ВОБЛАСЦІ  

АБ  НАРАДЖЭННI  а/з  25  
12.Заяву i прадстаýленыя дакументы, якiя пацвярджаюць грамадзянства Рэспублiкi Беларусь, прыняý(ла) (прозвiшча супрацоýнiка службы, подпiс, 

дата) 

    

13.Пашпарт аформiý 
(пасада, прозвiшча,  подпiс, дата)     

14.Пашпарт выдаý 
(пасада, назва органа, прозв., подпiс)  

Пашпарт серыi  нумар  ад    атрымаý (ла) (подпiс, дата)     

Раней атрыманы пашпарт серыi  нумар  здадзены (дата, калi не – адзначыць прычыну)    

 

службовыя адзнакi: 
Уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи заявления 

_______________________ 

Прошу оформить документ в ускоренном  

порядке в срок не более 15 дней, 

уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи заявления 

Прошу проинформировать меня СМС 

о готовности документа по телефону: 

 

3 7 5          

  

С условиями предоставления услуги  

ознакомлен (а)________________________ 

 
 
 
 
 
Форма №1 

 Заява      Асабiсты № 4 2 8 0 6 9 2 К 0 0 1 Р В 6  

 

рэгістрацыйны нумар Пашпарт сапраўдны    
У 

(назва органа) ІЎЕЎСКІ РАУС 



 

 

 
Месца 

для 
фотакарткi 

Прашу выдаць (абмяняць) пашпарт у сувязi 
(адзначыць прычыну) ЗАКАНЧЭННЕ ТЭРМ1НУ ДЗЕЯННЯ 

па беларуску па руску (запаўняецца па жаданню заяўнiка) 
лацiнская транскрыпцыя 

1.Прозвiшча СЯРГЕЕВА СЕРГЕЕВА  
2.Iмя ІРЫНА ИРИНА  
3.Iмя па бацьку ІВАНАЎНА ИВАНОВНА 

4.Дата 
нараджэння 28 06 1992 

5.Месца нараджэння 

вёска, пасёлак, горад В. БАКШТЫ Д. БАКШТЫ Пол 
 раён ІЎЕЎСКІ ИВЬЕВСКИЙ М Ж 

вобласць (край) ГРОДЗЕНСКАЯ ГРОДНЕНСКАЯ  
  

краiна РЭСПУБЛІКА БЕЛАРУСЬ РЕСПУБЛИКА БЕЛАРУСЬ 
6.Бацькi Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку 

бацька ЖЫВІЦА ПЁТР АНТОНАВІЧ 
мацi ЖЫВІЦА АЛА МІХАЙЛАЎНА 

7.Муж, жонка СЯРГЕЕЎ АЛЯКСЕЙ УЛАДЗІМІРАВІЧ 
прозвiшча да шлюбу  Дата нараджэння 09 05 1990 Дата рэгістрацыі 09 03 2012 

пасведчанне 
выдадзена ЛІПНІШКАЎСКІМ СЕЛЬВЫКАНКАМАМ ІЎЕЎСКАГА РАЁНА   а/з 5 

Халасты/Незамужняя  Разведзены(ая)  Удавец(ва)  
8.Дзеці (да 18-гадоў) Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку Дата нараджэння 

СЫН СЯРГЕЕЎ ДАНІЛА АЛЯКСЕЕВІЧ 16 05 2014 
   А/З 18 АД 28.05.2014     
       

9. Адрас месца жыхарства – назва вобласцi, раёна, сельсавета, горада (пасёлка, вёскi), вылiцы, дом№, корпус №, кватэра № 

па беларуску ГРОДЗЕНСКАЯ ВОБЛ.,  ІЎЕЎСКІ Р-Н, АГ. ЛІПНІШКІ  ВУЛ.  ВІЛЕНСКАЯ д.  29  

па руску ГРОДНЕНСКАЯ ОБЛ. ,  ИВЬЕ ВСКИЙ Р-Н,  АГ ЛИПНИШКИ УЛ. ВИЛЕНСКАЯ  д.  29  

  

10. Знаходжанне ў замежным грамадзянстве (з якой краiны прыбыў, калi набыў грамадзянства РБ, на падставе якога дакумента) 

НЕ ЗНАХОДЗІЛАСЯ 

 
Подпiс грамадзянiна СЕРГЕЕЕВА  Дата   г. сведчу 

(подпiс, прозвiшча) 
 

ЗАВЕРЯЕТСЯ   ПО МЕСТУ  РЕГИСТРАЦИИ 

11. Падставы для выдачы пашпарта 
Назва дакумента Серыя Нумар Дата, а/з Кiм выдадзены 

ПАШПАРТ КН 1234567 01 04 2012    ІЎЕЎСКІМ  РАУС  

   

       

   
12.Заяву i прадстаýленыя дакументы, якiя пацвярджаюць грамадзянства Рэспублiкi Беларусь, прыняý(ла) (прозвiшча супрацоýнiка службы, подпiс, дата) 

    

13.Пашпарт аформiý 
(пасада, прозвiшча,  подпiс, дата)     

14.Пашпарт выдаý 
(пасада, назва органа, прозв., подпiс)  

Пашпарт серыi  нумар  ад    атрымаý (ла) (подпiс, дата)     

Раней атрыманы пашпарт серыi  нумар  здадзены (дата, калi не – адзначыць прычыну)    

 

службовыя адзнакi: 
Уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи заявления 

_______________________ 

Прошу оформить документ в ускоренном  

порядке в срок не более 15 дней, 

уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи 

заявления_____________________________ 

Прошу проинформировать меня СМС 

о готовности документа по телефону: 

 

3 7 5          

  

С условиями предоставления услуги  

ознакомлен (а)________________________ 

 
 

Форма №1 

 

 

Заява      Асабiсты № 3 2 8 0 6 7 8 К 0 0 1 Р В 6  

 

рэгістрацыйны нумар Пашпарт сапраўдны    
У 

(назва органа) ІЎЕЎСКІ РАУС 
Прашу выдаць (абмяняць) пашпарт у сувязi 

(адзначыць прычыну) ЗРАСХОДАВАННЕ ЛІСТОЎ 



 

 

Месца 
для 

фотакарткi 

па беларуску па руску (запаўняецца па жаданню заяўнiка) 
лацiнская транскрыпцыя 

1.Прозвiшча ЖЫВІЦА ЖИВИЦА  
2.Iмя АЛЯКСЕЙ АЛЕКСЕЙ  
3.Iмя па бацьку ПЯТРОВІЧ ПЕТРОВИЧ 

4.Дата 
нараджэння 28 06 1978 

5.Месца нараджэння 

вёска, пасёлак, горад Г.П.ІЎЕ Г.П.ИВЬЕ Пол 
 раён ІЎЕЎСКІ ИВЬЕВСКИЙ М Ж 

вобласць (край) ГРОДЗЕНСКАЯ      ГРОДНЕНСКАЯ  
  

краiна РЭСПУБЛІКА БЕЛАРУСЬ РЕСПУБЛИКА БЕЛАРУСЬ 
6.Бацькi Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку 

бацька ЖЫВІЦА ПЁТР АНТОНАВІЧ 
мацi ЖЫВІЦА АЛА МІХАЙЛАЎНА 

7.Муж, жонка             ЖЫВІЦА ІНА УЛАДЗІМІРАЎНА 
прозвiшча да шлюбу МАКАРАВА Дата нараджэння 09 05 1980 Дата рэгістрацыі 09 03 1999 

пасведчанне 
выдадзена А/ЗАГС ІЎЕЎСКАГА РАЙВЫКАНКАМА ГРОДЗЕНСКАЙ ВОБЛАСЦІ  а/з 34 

Халасты/Незамужняя  Разведзены(ая)  Удавец(ва)  
8.Дзеці (да 18-гадоў) Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку Дата нараджэння 

СЫН ЖЫВІЦА ДАНІЛА АЛЯКСЕЕВІЧ 16 05 2005 
       
       

9. Адрас месца жыхарства – назва вобласцi, раёна, сельсавета, горада (пасёлка, вёскi), вылiцы, дом№, корпус №, кватэра № 

па беларуску ГРОДЗЕНСКАЯ ВОБЛ., г. ІЎЕ,  ВУЛ.  МАЛАДЗЁЖНАЯ д.  29 кв. 15 
па руску ГРОДНЕНСКАЯ ОБЛ., г.  ИВЬЕ,  УЛ.  МОЛОДЁЖНАЯ   д. 29 кв. 15 

  
10. Знаходжанне ў замежным грамадзянстве (з якой краiны прыбыў, калi набыў грамадзянства РБ, на падставе якога дакумента) 

НЕ ЗНАХОДЗІЎСЯ 

 
Подпiс грамадзянiна ЖИВИЦА  Дата   г. сведчу 

(подпiс, прозвiшча) 
 

ЗАВЕРЯЕТСЯ   ПО МЕСТУ  РЕГИСТРАЦИИ 

11. Падставы для выдачы пашпарта 
Назва дакумента Серыя Нумар Дата, а/з Кiм выдадзены 

ПАШПАРТ КН 1234567 01 09 1998    ІЎЕЎСКІМ  РАУС  

   

       

   

       

   
12.Заяву i прадстаýленыя дакументы, якiя пацвярджаюць грамадзянства Рэспублiкi Беларусь, прыняý(ла) (прозвiшча супрацоýнiка службы, подпiс, дата) 

    

13.Пашпарт аформiý 
(пасада, прозвiшча,  подпiс, дата)     

14.Пашпарт выдаý 
(пасада, назва органа, прозв., подпiс)  

Пашпарт серыi  нумар  ад    атрымаý (ла) (подпiс, дата)     

Раней атрыманы пашпарт серыi  нумар  здадзены (дата, калi не – адзначыць прычыну)    

службовыя адзнакi: 
Уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи заявления 

_______________________ 

Прошу оформить документ в ускоренном  

порядке в срок не более 15 дней, 

уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи 

заявления_____________________________ 

Прошу проинформировать меня СМС 

о готовности документа по телефону: 

 

3 7 5          

  

С условиями предоставления услуги  

ознакомлен (а)________________________ 

Форма №1 

 

 
Месца 

Заява      Асабiсты № 3 2 8 0 6 7 8 К 0 0 1 Р В 6  

 

рэгістрацыйны нумар Пашпарт сапраўдны    
У 

(назва органа) ІЎЕЎСКІ РАУС 
Прашу выдаць (абмяняць) пашпарт у сувязi 

(адзначыць прычыну) НЕПРЫГОДНЫ ДЛЯ  КАРЫСТАННЯ 

па беларуску па руску (запаўняецца па жаданню заяўнiка) 
лацiнская транскрыпцыя 



 

 

для 
фотакарткi 

1.Прозвiшча ПЯТРОЎ ПЕТРОВ  
2.Iмя ІВАН ИВАН  
3.Iмя па бацьку ПЯТРОВІЧ ПЕТРОВИЧ 

4.Дата 
нараджэння 28 06 1978 

5.Месца нараджэння 

вёска, пасёлак, горад Г.П.ІЎЕ Г.П.ИВЬЕ Пол 
 раён ІЎЕЎСКІ ИВЬЕВСКИЙ М Ж 

вобласць (край) ГРОДЗЕНСКАЯ      ГРОДНЕНСКАЯ  
  

краiна РЭСПУБЛІКА БЕЛАРУСЬ РЕСПУБЛИКА БЕЛАРУСЬ 
6.Бацькi Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку 

бацька ПЯТРОЎ ПЁТР АНТОНАВІЧ 
мацi ПЯТРОВА АЛА МІХАЙЛАЎНА 

7.Муж, жонка                
прозвiшча да шлюбу  Дата нараджэння    Дата рэгістрацыі 09 03 2012 

пасведчанне 
выдадзена РАЗВЕДЗЕНЫ РАШЭННЕМ СУДА ІЎЕЎСКАГА РАЁНА а/з 4 

Халасты/Незамужняя  Разведзены(ая) ✓  Удавец(ва)  
8.Дзеці (да 18-гадоў) Прозвiшча Iмя Iмя па бацьку Дата нараджэння 

СЫН ЖЫВІЦА ДАНІЛА АЛЯКСЕЕВІЧ 16 05 2005 
       
       

9. Адрас месца жыхарства – назва вобласцi, раёна, сельсавета, горада (пасёлка, вёскi), вылiцы, дом№, корпус №, кватэра № 

па беларуску ГРОДЗЕНСКАЯ ВОБЛ., г. ІЎЕ,  ВУЛ.  МАЛАДЗЁЖНАЯ д.  29 кв. 15 
па руску ГРОДНЕНСКАЯ ОБЛ., г.  ИВЬЕ,  УЛ.  МОЛОДЁЖНАЯ   д. 29 кв. 15 

  
10. Знаходжанне ў замежным грамадзянстве (з якой краiны прыбыў, калi набыў грамадзянства РБ, на падставе якога дакумента) 

НЕ ЗНАХОДЗІЎСЯ 

 
Подпiс грамадзянiна ПЕТРОВ  Дата   г. сведчу 

(подпiс, прозвiшча) 
 

ЗАВЕРЯЕТСЯ   ПО МЕСТУ  РЕГИСТРАЦИИ 

11. Падставы для выдачы пашпарта 
Назва дакумента Серыя Нумар Дата, а/з Кiм выдадзены 

ПАШПАРТ КН 1234567 01 09 2000    ІЎЕЎСКІМ  РАУС  

   

       

   

       

   
12.Заяву i прадстаýленыя дакументы, якiя пацвярджаюць грамадзянства Рэспублiкi Беларусь, прыняý(ла) (прозвiшча супрацоýнiка службы, подпiс, дата) 

    

13.Пашпарт аформiý 
(пасада, прозвiшча,  подпiс, дата)     

14.Пашпарт выдаý 
(пасада, назва органа, прозв., подпiс)  

Пашпарт серыi  нумар  ад    атрымаý (ла) (подпiс, дата)     

Раней атрыманы пашпарт серыi  нумар  здадзены (дата, калi не – адзначыць прычыну)    

службовыя адзнакi: 
Уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи заявления 

_______________________ 

Прошу оформить документ в ускоренном  

порядке в срок не более 15 дней, 

уведомлен(а) о получении документа 

не позднее 1 месяца со дня подачи 

заявления_____________________________ 

Прошу проинформировать меня СМС 

о готовности документа по телефону: 

 

3 7 5          

  

С условиями предоставления услуги  

ознакомлен (а)________________________ 

 

 

 

 

 



 

 

В  Эйгердовский сельский исполнительный комитет 

Юралевича  Ивана Антоновича, 1973 г.р., 
              (фамилия, имя, отчество, год рождения) 

паспорт  гражданина Республики Беларусь (вид  на 

жительство в РБ,   удостоверение беженца, свидетельство о рождении):  

серия  КН    №  234567 

 

выдан      Ленинским РОВД г. Гродно 
(наименование органа, выдавшего документ) 

12.12.2012 г. 
(дата выдачи) 

 
 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации по месту жительства 
 

Прошу зарегистрировать меня  с семьей,     всего     4     чел., 
одного,  с семьей 

по месту жительства по адресу:   аг.Эйгерды  
 

ул.    Молодежная                                     дом        5   корп.     -        кв.    - 
 

Прибыл(а) из   г. Гродно, ул. Горького, д. 52, кв. 115 
(название государства, наименование области, района, населенного пункта) 

 

Вместе прибыли: 

2. Юралевич Инна Степановна, 

1975 г.р., (подпись) 
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

3.Юралевич Ярослав Иванович, 

1994 г.р., (подпись) 
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

4. Юралевич Анна Ивановна, 

2005 г.р. 
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения; подпись 

совершеннолетнего гражданина) 
 
 
 

     Жилое помещение предоставлено на основании (находится в 

собственности)  
(документы, являющиеся основанием для  регистрации гражданина по месту жительства) 

 



 

 

 свидетельство о регистрации № 400/345-53 от  12.05.2013 г. 
                                                                                              
 

Подпись гражданина: 
 

(подпись)        Юралевич И.А.                  

« 06 » июня   2017  г. 
         (подпись, фамилия, инициалы) 

 

Подпись собственника либо нанимателя жилого помещения, 

предоставившего гражданину жилое помещение: 

 

 (подпись)    Юралевич  И.А.                

« 06 » июня  2017 г. 
 (подпись, фамилия, имя, отчество) 

 

Подписи совершеннолетних членов семьи собственника либо 

нанимателя, имеющих право пользования жилым помещением: 
 
                       -                                                              (                             ) 

(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения) 
 

                       -                                                               (                             ) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения) 

 
                       -                                                               (                             ) 

(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                     (год рождения) 

 

 

* Общая площадь жилого помещения составляет       кв. метров, в нем 

проживает          чел.,  в том числе несовершеннолетних         чел. 
 

Лицо, ответственное за регистрацию (при его отсутствии – должностное 

лицо органа регистрации): 
 

            
(должность)                                                (подпись)                              (фамилия, инициалы) 

                                                                                         М.П. 
 

« 06 » ноября 2025 г. 
 

* Заполняется лицом, ответственным за регистрацию (при его отсутствии – должностным лицом органа регистрации). 

 

 

 

 

 



 

 

В  Эйгердовский сельский исполнительный комитет 

   Юралевич Инны Степановны, 1975 г.р., 
              (фамилия, имя, отчество, год рождения) 

паспорт  гражданина Республики Беларусь (вид  на 

жительство в РБ,   удостоверение беженца, свидетельство о рождении):  

серия     КН    №     3254879 

 

выдан      Гродненским РОВД  
(наименование органа, выдавшего документ) 

02.07.2010 г. 
(дата выдачи) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации по месту жительства 
 

Прошу зарегистрировать меня   с сыном   всего     2      чел., 
одного, с семьей 

по месту жительства по адресу:  аг.Эйгерды 
 

ул.    Садовая                                        дом      3  корп.     -        кв.    - 
 

Прибыл(а) из   аг. Гродно, ул. Горького, д. 52, кв. 115 
(название государства, наименование области, района, 
населенного пункта) 

 

Вместе прибыли: 

2. Юралевич Ярослав Иванович,1994 г.р., (подпись) 
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

  
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

 
 (фамилия,  имя,  отчество, год рождения; подпись 

совершеннолетнего гражданина) 
       

Жилое помещение предоставлено на основании (находится в 

собственности)    свидетельство о заключении брака  11-ДР   
(документы, являющиеся основанием для регистрации гражданина по месту жительства) 

№ 312567  от 30.12.1993 г., выданное О/ЗАГС адм. Октябрьского  

 района г. Гродно 

Подпись гражданина: 
 



 

 

 (подпись)         Юралевич И.С.         

« 06 » ноября 2025 г. 

 
                (подпись, фамилия, инициалы) 

 

Подпись собственника либо нанимателя жилого помещения, 

предоставившего гражданину жилое помещение: 

                                       (супруг) 

 (подпись)  Юралевич Иван 

Антонович  « 06 » ноября 2025 г. 

 
 (подпись, фамилия, имя, отчество) 

                                           

Подписи совершеннолетних членов семьи собственника либо 

нанимателя, имеющих право пользования жилым помещением: 
                                                                                                                                                                                                                                                                                                

                       -                                                              (                ) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения)   

                                              
                                    -                                                                                                    

(                ) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения) 

 
                        -                                                                   (                ) 

(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                     (год рождения) 

 

Общая площадь жилого помещения составляет    кв. метров, в нем 

проживает         чел.,  в том числе несовершеннолетних        чел.* 

Лицо, ответственное за регистрацию (при его отсутствии – должностное 

лицо органа регистрации): 

  
(должность)                                                (подпись)                              (фамилия, инициалы) 

                                                                                         М.П. 
 

« 06 » ноября 2025 г. 
 

* Заполняется лицом, ответственным за регистрацию (при его отсутствии – должностным лицом органа регистрации). 

 
 

 

 
 

 

 



 

 

В  Эйгердовский сельский исполнительный комитет 

  Пусевича Григория Ивановича, 1931 г.р., 
              (фамилия, имя, отчество, год рождения) 

паспорт  гражданина Республики Беларусь (вид  на 

жительство в РБ,   удостоверение беженца, свидетельство о рождении):  

серия     КН    №     3254879 

 

выдан      Гродненским РОВД  
(наименование органа, выдавшего документ) 

02.07.2001 г. 
(дата выдачи) 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации по месту жительства 
 

Прошу зарегистрировать меня      одного     всего     1     чел., 
одного, с семьей 

по месту жительства по адресу:  д.Яхимовщина 
 

ул.                                       дом    2   корп.     -        кв.    - 
 

Прибыл(а) из   д.Новоселки  Гродненского района 
(название государства, наименование области, района, 
населенного пункта) 

 

Вместе прибыли: 

 
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

  
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

 
 (фамилия,  имя,  отчество, год рождения; подпись 

совершеннолетнего гражданина) 
 

     Жилое помещение предоставлено на основании (находится в 

собственности) свидетельство о рождении ……………………,                           
(документы, являющиеся основанием для регистрации гражданина по месту жительства) 

 

свидетельство о заключении брака ……………………. 
 

Подпись гражданина: 
 



 

 

   (подпись)        Пусевич Г.И.          

« 06 » ноября 2025 г. 

 
             (подпись, фамилия, инициалы) 

 

Подпись собственника либо нанимателя жилого помещения, 

предоставившего гражданину жилое помещение: 

                                       (внук, собственник 2/3) 

 (подпись)  Юралевич Иван 

Антонович  « 06 » ноября 2025 г. 
 (подпись, фамилия, имя, отчество) 

Подписи совершеннолетних членов семьи собственника либо 

нанимателя, имеющих право пользования жилым помещением: 
                                         (жена внука)                                                                                                                                                                                                                              

      2.  (подпись) Юралевич Инна 

Степановна    (1975 г.р.) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения)   

                            (сын внука) 

       3. (подпись) Юралевич 

Ярослав Иванович    (1994 г.р.)                                                                
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения) 

                           (мать  внука) 

4.  (подпись)  Юралевич Ирина Григорьевна    (1954 г.р.) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                     (год рождения) 

                          (собственник 1/3, не зарегистрирован) 

5.  (подпись)  Юралевич  Ян  Антонович          (1976 г.р.) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                     (год рождения) 

 

Общая площадь жилого помещения составляет    кв. метров, в нем 

проживает        чел.,  в том числе несовершеннолетних        чел.* 
 

Лицо, ответственное за регистрацию (при его отсутствии – должностное 

лицо органа регистрации): 
 

  
(должность)                                                (подпись)                              (фамилия, инициалы) 

                                                                                        М.П. 

 

 
* Заполняется лицом, ответственным за регистрацию (при его отсутствии – должностным лицом органа регистрации). 

 

 

 

 



 

 

В  Эйгердовский сельский исполнительный комитет 

  Петровой  Ольги  Степановны, 1969 г.р., 
              (фамилия, имя, отчество, год рождения) 

паспорт  гражданина Республики Беларусь (вид  на 

жительство в РБ,   удостоверение беженца, свидетельство о рождении):  

серия     КН    №     3254879 

 

выдан      Лидским  РОВД  
(наименование органа, выдавшего документ) 

01.04.2013 г. 
(дата выдачи) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации по месту жительства 
 

Прошу зарегистрировать меня    одну    всего     1     чел., 
одного, с семьей 

по месту жительства по адресу:  д. Черный Луг 
 

ул.                                          дом      75   корп.     -        кв.        - 
 

Прибыл(а) из   г.п.Березовка  Лидского  района 
(название государства, наименование области, района, 
населенного пункта) 

 

Вместе прибыли: 

 
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

  
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

 
 (фамилия,  имя,  отчество, год рождения; подпись 

совершеннолетнего гражданина) 
 

 

Жилое помещение предоставлено на основании (находится в 

собственности)договор найма жилого помещения №3  от 

28.05.2021,  
(документы, являющиеся основанием для регистрации гражданина по месту жительства) 

зарегистрированный в Эйгердовском  сельисполкоме      

28.10.2025 г.  № 34   
 

Подпись гражданина: 



 

 

 

    (подпись)       Петрова О.С.          

« 06 » ноября 2025 г. 
             (подпись, фамилия, инициалы) 

 

Подпись собственника либо нанимателя жилого помещения, 

предоставившего гражданину жилое помещение: 

                                (собственник 2/3)               

 (подпись)  Сидоров Сергей 

Сергеевич   « 06 » ноября 2025 г. 
 (подпись, фамилия, имя, отчество) 

                                           

Подписи совершеннолетних членов семьи собственника либо 

нанимателя, имеющих право пользования жилым помещением: 
                                                 (отец собственника)                        

      2. (подпись) Сидоров  Сергей 

Петрович       (1940 г.р.) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения)   

                                     (мать собственника)  

      3. (подпись) Сидорова Лидия 

Михайловна   (1943 г.р.)                                                                
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения) 

                                    (собственник 1/3, не зарегистрирована)               

      4. (подпись) Сидорова Анна Викторовна        (1970 г.р.) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                     (год рождения) 

 

Общая площадь жилого помещения составляет  84,2  кв. метров, в нем 

проживает   3   чел.,  в том числе несовершеннолетних   0  чел.* 
 

Лицо, ответственное за регистрацию (при его отсутствии – должностное 

лицо органа регистрации): 
 

  
(должность)                                                (подпись)                              (фамилия, инициалы) 

                                                                                        М.П. 

« 06 » ноября 2025 г. 
* Заполняется лицом, ответственным за регистрацию (при его отсутствии – должностным лицом органа регистрации). 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

В  Эйгердовский сельский исполнительный комитет 

  Кольцов Евгений Викторович, 1980 г.р., 
              (фамилия, имя, отчество, год рождения) 

паспорт  гражданина Республики Беларусь (вид  на 

жительство в РБ,   удостоверение беженца, свидетельство о рождении):  

серия     КН    №     3254879 

 

выдан      Вороновским  РОВД  
(наименование органа, выдавшего документ) 

01.03.2012 г. 
(дата выдачи) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации по месту жительства 
 

Прошу зарегистрировать меня    однго    всего     1     чел., 
одного, с семьей 

по месту жительства по адресу:  д. Токаришки 
 

ул.                                          дом      1   корп.     -        кв.        - 
 

Прибыл(а) из   г.п.Радунь  Вороновского  района 
(название государства, наименование области, района, 
населенного пункта) 

 

Вместе прибыли: 

 
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

  
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

 
 (фамилия,  имя,  отчество, год рождения; подпись 

совершеннолетнего гражданина) 
 

 

Жилое помещение предоставлено на основании (находится в 

собственности) письменное соглашение о признании членом 
(документы, являющиеся основанием для регистрации гражданина по месту жительства) 

 

семьи собственника, зарегистр. в Бакштовском сельисполкоме  

01.10.2025 г. № 17   
 

 

 



 

 

Подпись гражданина: 
 

   (подпись)           Кольцов Е.В.       

« 06 » ноября 2025 г. 
             (подпись, фамилия, инициалы) 

 

Подпись собственника либо нанимателя жилого помещения, 

предоставившего гражданину жилое помещение: 

                         (собственник 2/3)               

 (подпись) Сидоров Сергей 

Сергеевич    « 06 » ноября 2025 г. 
 (подпись, фамилия, имя, отчество) 

                                           

Подписи совершеннолетних членов семьи собственника либо 

нанимателя, имеющих право пользования жилым помещением: 
                                                (отец собственника)                        

      1. (подпись) Сидоров  Сергей 

Петрович       (1940 г.р.) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения)   

                                    (мать собственника)  

      2. (подпись) Сидорова Лидия 

Михайловна   (1943 г.р.)                                                                
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения) 

                                   (собственник 1/3, не зарегистрирована)               

      3. (подпись) Сидорова Анна Викторовна        (1970 г.р.) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                     (год рождения) 

 

Общая площадь жилого помещения составляет      кв. метров, в нем 

проживает         чел.,  в том числе несовершеннолетних   0  чел.* 
 

Лицо, ответственное за регистрацию (при его отсутствии – должностное 

лицо органа регистрации): 
 

  
(должность)                                                (подпись)                              (фамилия, инициалы) 

                                                                                        М.П. 

  

 
* Заполняется лицом, ответственным за регистрацию (при его отсутствии – должностным лицом органа регистрации). 

 

 

 



 

 

В  Эйгердовский сельский исполнительный комитет 

 Юралевич  Анны Ивановны, 2007 г.р., 
              (фамилия, имя, отчество, год рождения) 

паспорт  гражданина Республики Беларусь (вид  на 

жительство в РБ,   удостоверение беженца, свидетельство о рождении):  

серия               №      

 

выдан       
(наименование органа, выдавшего документ) 

 
(дата выдачи) 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о регистрации по месту жительства 
 

Прошу зарегистрировать меня     одну     всего     1     чел., 
одного, с семьей 

по месту жительства по адресу:  аг.Эйгерды 
 

ул.    Молодежная                                       дом        5   корп.     -        кв.    - 
 

Прибыл(а) из          первый  паспорт 
(название государства, наименование области, района, 
населенного пункта) 

 

Вместе прибыли: 

 
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

 
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения;   подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

 
(фамилия,  имя,  отчество, год рождения; подпись 

совершеннолетнего гражданина) 

 

Жилое помещение предоставлено на основании (находится в 

собственности) свидетельство о рождении У-ДР № 312567                           
(документы, являющиеся основанием для регистрации гражданина по месту жительства) 

 

от 04.10.2007 г., выданное О/ЗАГС администрации. 

Октябрьского района г. Гродно                                                                                          

Подпись гражданина: 
 



 

 

 (подпись)  Юралевич 

И.С.(мама)    « 06 » ноября 2025г. 
         (подпись, фамилия, инициалы) 

 

Подпись собственника либо нанимателя жилого помещения, 

предоставившего гражданину жилое помещение: 

 

    Юралевич Инна Степановна          

« 06 » ноября 2025 г. 
 (подпись, фамилия, имя, отчество) 

 

Подписи совершеннолетних членов семьи собственника либо 

нанимателя, имеющих право пользования жилым помещением: 
                                        (мама) 

     (подпись) Юралевич Ольга 

Ивановна       (1975 г.р.) 
(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения) 

 

                       -                                                                 (                         ) 

(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                    (год рождения) 
 

                       -                                                                (                          ) 

(подпись, фамилия, имя, отчество)                                                                     (год рождения) 

 

 

* Общая площадь жилого помещения составляет 54,2  кв. метров, в нем 

проживает   4   чел.,  в том числе несовершеннолетних   1  чел. 
 

Лицо, ответственное за регистрацию (при его отсутствии – должностное 

лицо органа регистрации): 
 

  
(должность)                                                (подпись)                              

(фамилия, инициалы) 

                                                                                         М.П. 
 

« 06 » ноября 2025 г. 
 

* Заполняется лицом, ответственным за регистрацию (при его отсутствии – должностным лицом органа регистрации). 

 

 

 

 

 



 

 

Образец заявления при обращении гражданина за выдачей разрешения на 

удаление или пересадку объектов растительного мира (Административная 

процедура №16.6.) 

 Председателю 

  ________________________________  
(наименование местного исполнительного 

 _______________________________ 

  и распорядительного органа, 

  ______________________ 
 фамилия, инициалы председателя) 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

на удаление или пересадку объектов растительного мира  

_________________________________________________________________________ 
(наименование юридического лица, фамилия, собственное имя, отчество 

______________________________________________________________________________ 

(если таковое имеется) физического лица, в том числе индивидуального предпринимателя) 

______________________________________________________________________________ 

(место нахождения юридического лица, место жительства физического лица, 

______________________________________________________________________________ 

в том числе индивидуального предпринимателя, телефон, факс) 

Учетный номер плательщика _________________________________ 

Прошу выдать разрешение на _________________________________ следующих  
(удаление, пересадку) 

объектов растительного мира:  

Вид 

(порода)* 

Деревьев Кустарников 

Газона, 

кв. м 

Цветников, 

кв. м 
количество, 

шт. 

диаметр ствола 

на высоте 1,3 

метра, см* 

количество, 

шт. или 

п. м 

высота, 

м* 

от до 

                

        

        

        

 

расположенных на территории 

__________________________________________________ 
(населенный пункт, землепользователь, место расположения 

______________________________________________________________________________ 

планируемых к удалению, пересадке объектов растительного мира) 

_________________________________________________________________________ 

Основание для удаления, пересадки объектов растительного мира: 

______________________________________________________________________________________________ 

(наличие обстоятельств, при которых объекты растительного мира препятствуют эксплуатации зданий, сооружений 

______________________________________________________________________________________________________ 

и иных объектов, использованию земельных участков по целевому назначению; нахождение 

______________________________________________________________________________________________________ 

объектов растительного мира в ненадлежащем, в том числе аварийном, состоянии; другое) 

________________________________________________________________________ 

Пересадку объектов растительного мира прошу произвести на территорию* 

____________ 



 

 

(землепользователь, 

______________________________________________________________________________ 

место расположения планируемых к пересадке объектов растительного мира)  

 

__________________ ____________ ___________________________________________ 
(дата) (подпись) (должность, инициалы, фамилия уполномоченного 

  ___________________________________________ 

  представителя юридического лица; 

  ___________________________________________ 

  инициалы, фамилия физического лица, 

  ___________________________________________ 

  в том числе индивидуального предпринимателя) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Форма заявления при обращении гражданина за выдачей справки, подтверждающей, что 

реализуемая продукция произведена физическим лицом и (или) лицами, состоящими с ним в 

отношениях близкого родства (родители (усыновители, удочерители), дети (в том числе 

усыновленные, удочеренные), родные братья и сестры, дед, бабка, внуки, прадед, прабабка, 

правнуки, супруги) или свойства (близкие родственники другого супруга, в том числе 

умершего), опекуна, попечителя и подопечного, на земельном участке находящемся на 

территории Республики Беларусь и предоставленном ему и (или) таим лицам для 

строительства и (или) обслуживания одноквартирного жилого дома, зарегистрированной 

организацией по государственной регистрации недвижимого имущества, прав на него и 

сделок с ним квартиры в блокированном жилом доме, ведения личного подсобного хозяйства, 

огородничества, сенокошения и выпаса сельскохозяйственных животных, садоводства, 

дачного строительства, в виде служебного земельного надела (Административная процедура 

№18.14.) 

 

Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 

гр-на(-ки)  

________________________________________ 

________________________________________ 

проживающего (ей) по адресу: 

________________________________________ 

________________________________________ 

Заявление 

 Прошу выдать справку, подтверждающую, что продаваемая продукция 

произведена мной на земельном участке (участках) предоставленном 

(предоставленных) для строительства и обслуживания жилого дома и ведения 

личного подсобного хозяйства, огородничества, коллективного садоводства, дачного 

строительства, в виде служебного земельного надела (нужное подчеркнуть) 

находящемся_____________________________________________________________   

(место нахождения земельного участка, его площадь) 

______________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

№№ Наименование 

культуры 

Посевная площадь, гектаров Объем произведенной 

(переработанной) продукции, 

единица измерения  

    

    

    

    

    

    

    

    



 

 

    

    

    

    

    

  

ЖИВОТНОВОДСТВО 

Наименование 
произведенной 

продукции 

Вид 
пого-
ловья 

Коли-
чество 
голов 

Произведенная продукция 

Отметка 
субъекта, 
произво-
дящего 
закупку 

живой вес, 
_________ 
(единица 

измерения) 

убойный 
вес (в сы-
ром или 

перерабо-
танном 
виде), 

________ 
(единица 

измерения) 

молочная и 
кисло-молочная 
продукция (в том 

числе в пере-
работанном 

виде(единица 
измерения) 

1 2 3 4 5 6 7 
       
       

 

ПЧЕЛОВОДСТВО 

Наименование 
произведенной 

продукции 

Количество 
пчелосемей 

Вес произведенной 
(переработанной) 

продукции, 
_______________ 

(единица измерения) 

Отметка 
субъекта, 

производящего 
закупку 

1 2 3 4 
    

 

Лица, состоящие в отношениях близкого родства (родители, дети, родные братья и 

сестры, дед, бабка, внуки, прадед, прабабка, правнуки, супруги) или свойства, 

опекуна, попечителя и подопечного, которые будут оказывать содействие в 

реализации сельскохозяйственной продукции: 

№ Фамилия, имя, отчество Адрес места жительства Родственная принадлежность 

 

 

   

 

 

   

  

__________________                                                                  ________________ 
           (дата)                                                                                                                                                  (подпись)    

 
 

 



 

 

Образец заполнения заявления при обращении гражданина за выдачей справки, 

подтверждающей, что реализуемая продукция произведена физическим лицом и (или) 

лицами, состоящими с ним в отношениях близкого родства (родители (усыновители, 

удочерители), дети (в том числе усыновленные, удочеренные), родные братья и сестры, дед, 

бабка, внуки, прадед, прабабка, правнуки, супруги) или свойства (близкие родственники 

другого супруга, в том числе умершего), опекуна, попечителя и подопечного, на земельном 

участке находящемся на территории Республики Беларусь и предоставленном ему и (или) 

таим лицам для строительства и (или) обслуживания одноквартирного жилого дома, 

зарегистрированной организацией по государственной регистрации недвижимого имущества, 

прав на него и сделок с ним квартиры в блокированном жилом доме, ведения личного 

подсобного хозяйства, огородничества, сенокошения и выпаса сельскохозяйственных 

животных, садоводства, дачного строительства, в виде служебного земельного надела 

(Административная процедура №18.14.) 

 

Эйгердовский сельский исполнительный 

комитет 

гр-на(-ки)  

Ивановой Галины Ивановны 

проживающего (ей) по адресу: 

д. Добовичи, д.19 

Заявление 

 Прошу  выдать справку, подтверждающую, что продаваемая продукция 

произведена мной на земельном участке (участках) предоставленном 

(предоставленных) для строительства и обслуживания жилого дома и ведения 

личного подсобного хозяйства, огородничества, коллективного садоводства, дачного 

строительства, в виде служебного земельного надела (нужное подчеркнуть) 

находящемся:_д. Добовичи,  д.19, 0,2500 га 

(место нахождения земельного участка, его площадь) 

______________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

№№ Наименование 

культуры 

Посевная площадь, гектаров Объем произведенной 

(переработанной) продукции, 

единица измерения  

1. Картофель  0,05 100 кг 

    

    

    

    

    

    

    

    

  



 

 

ЖИВОТНОВОДСТВО 

Наименование 
произведенной 

продукции 

Вид 
пого-
ловья 

Коли-
чество 
голов 

Произведенная продукция 

Отметка 
субъекта, 
произво-
дящего 
закупку 

живой вес, 
_________ 
(единица 

измерения) 

убойный 
вес (в сы-
ром или 

перерабо-
танном 
виде), 

________ 
(единица 

измерения) 

молочная и 
кисло-молочная 
продукция (в том 

числе в пере-
работанном 

виде(единица 
измерения) 

1 2 3 4 5 6 7 
мясо свинья 1 200 кг 150 кг   

       
       

 

ПЧЕЛОВОДСТВО 

Наименование 
произведенной 

продукции 

Количество 
пчелосемей 

Вес произведенной 
(переработанной) 

продукции, 
_______________ 

(единица измерения) 

Отметка 
субъекта, 

производящего 
закупку 

1 2 3 4 
    

 

Лица, состоящие в отношениях близкого родства (родители, дети, родные братья и 

сестры, дед, бабка, внуки, прадед, прабабка, правнуки, супруги) или свойства, 

опекуна, попечителя и подопечного, которые будут оказывать содействие в 

реализации сельскохозяйственной продукции: 

№ Фамилия, имя, отчество Адрес места жительства Родственная принадлежность 

1. 

 

Петрова Мария 
Николаевна 

д. Добовичи, д.19 
 

Дочь, свидетельство о 
рождении І-ДР 000111, 
выданное Эйгердовским 
сельисполкомом 
11.02.1999, 
свидетельство о браке І-
ДР 000222 отдел ЗАГС 
Ивьевского 
райисполкома 12.10.2023 

 

 

   

  

__________________                                                                  ________________ 
           (дата)                                                                                                                                                  (подпись)    

 

 

 

 



 

 

Форма заявления при обращении гражданина за принятием решения, 

подтверждающего приобретательную давность на недвижимое имущество, 

сведения о котором отсутствуют в едином государственном регистре 

недвижимого имущества, прав на него и сделок с ним (Административная 

процедура №22.8) 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

____________________________________

____________________________________

____________________________________

____________________________________ 
(адрес места жительства) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять решение, подтверждающее приобретательную давность на 

следующее недвижимое имущество: 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_____________________________________________, расположенное по адресу 

________________________________________________________________________. 

Сообщаю, что владею им добросовестно, открыто и непрерывно в течение 

______ лет, что подтверждается следующим __________________ 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

К заявлению прилагаю документы, подтверждающие факт добросовестного, 

открытого и непрерывного владения вышеуказанным имуществом в течение 15 лет (и 

более): 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

«__» _____________ ____ г. ___________________ 

  (личная подпись) 

 



 

 

Образец заполнения заявления при обращении гражданина за принятием 

решения, подтверждающего приобретательную давность на недвижимое 

имущество, сведения о котором отсутствуют в едином государственном регистре 

недвижимого имущества, прав на него и сделок с ним (Административная 

процедура №22.8) 

Эйгердовский сельский     

исполнительный комитет 

Иванова Ивана Ивановича 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

д. Кричники, д.5 
(адрес места жительства) 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу принять решение, подтверждающее приобретательную давность на 

следующее недвижимое имущество: жилой дом, хозяйственная постройка, летняя 

кухня, расположенное по адресу д. Кричники,  14, 

Сообщаю, что владею им добросовестно, открыто и непрерывно в течение 15 

лет, что подтверждается следующим: регистрацией по указанному адресу с 2000 г., 

подтверждением соседей Петрова П.П., Сидорова С.С., подтверждением 

сельисполкома, оплатой земельного налога, коммунальных услуг и услуг 

электросвязи с 2000 г. На протяжении последних 15 лет я проживал в доме, 

содержал дом и приусадебный участок в чистоте, поддерживал порядок. В иных 

местах не проживал. За указанный период 4 раза был выполнен ремонт фасадов, 

1 раз ремонт кровли, несколько раз ремонт помещений дома. Установлен и 

покрашен новый забор. 

К заявлению прилагаю документы, подтверждающие факт добросовестного, 

открытого и непрерывного владения вышеуказанным имуществом в течение 15 лет: 

1.  

2.  

3. ______________________________________________ 

4. ______________________________________________  

  

«12» марта 2026 г. ___________________ 

  (личная подпись) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Образец заявления при обращении гражданина за выдачей справки, 

подтверждающей внесение в похозяйственную книгу сельского 

исполнительного комитета до 8 мая 2003 г. сведений об одноквартирном, 

блокированном жилом доме с хозяйственными и иными постройками или без 

них, квартире в блокированном жилом доме, эксплуатируемых до 8 мая 2003 г. 

(Административная процедура №22.241.) 

 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

____________________________________

____________________________________

____________________________________

____________________________________ 
(адрес места жительства) 

 

Заявление 

 

Прошу выдать справку, подтверждающую  внесение в похозяйственную книгу 

Эйгердовского сельского  исполнительного комитета до 8 мая 2003 г. сведений 

об ___________________________________________________________ 

одноквартирном, блокированном жилом доме с хозяйственными и иными 

постройками  или без них, квартире в блокированном жилом доме,  

 

эксплуатируемых (-емой)  до 8 мая 2003 г., расположенном (-ой)  по адресу: 

__________________________________________________________ ,  

в котором постоянно проживали или проживают  граждане: 

______________________________________________________________ 
(Ф.И.О.) 

 

____  ______________ 20___ г.                                                ______________________ 
                                                                                                                    Подпись 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Форма заявления при обращении гражданина за выдачей справки, 

подтверждающей эксплуатацию до 8 мая 2003 г. одноквартирного, 

блокированного жилого дома с хозяйственными и иными постройками или без 

них, квартиры в блокированном жилом доме, расположенных в сельской 

местности и возведенных на земельном участке, предоставленном гражданину в 

соответствии с законодательством об охране и использовании земель (если 

такие дом, квартира не внесены в похозяйственную книгу сельского 

(поселкового) исполнительного комитета) (Административная процедура 

№22.242.) 

 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

____________________________________

____________________________________

____________________________________

____________________________________ 
(адрес места жительства) 

 

Заявление 

 

Прошу выдать справку, подтверждающую эксплуатацию до 8 мая 2003 г. 

______________________________________________________________ 

(одноквартирного, блокированного жилого доме с хозяйственными и иными 

постройками  или без них, квартире в блокированном жилом доме)  

расположенного (-ой)  по адресу:_________________________________ 

_____________________________________________________________, 

и  возведенного (-ой) на земельном участке, предоставленном  

______________________________________________________________ 
(Ф.И.О.) 

 

в соответствии с законодательством об охране и использовании земель. 

Сведения о вышеуказанном (-ой) доме (квартире) не внесены 

в похозяйственную книгу Бакштовского сельского исполнительного комитета. 

 

____  __________________ 20___ г.                                 ________________ 
                                                                                                     Подпись 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Форма заявления об оставлении заявления без рассмотрения  

 

Эйгердовский сельский  

исполнительный комитет 

__________________________________ 
(фамилия, собственное имя, отчество 

(при наличии) 

____________________________________

____________________________________

____________________________________

____________________________________ 
(адрес места жительства) 

 

 

Заявление 

 

Прошу мое заявление о________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_______________________________________ от____________________, оставить без 

рассмотрения. 

 

«___» ____________ 20 __ г.                                                     _____________ 
                                                                                                 ( подпись) 

 

 


