						Консульському відділу 
						Посольства України в Республіці Гана

Від:______________________________________________________________
(прізвище, ім'я, по батькові (за наявності)),
__________________________________________________________________
адреса місця проживання (в Україні),
_________________________________
номер контактного телефону





ЗАЯВА
про внесення до паспорта громадянина України для виїзду за кордон інформації про продовження строку його дії

реєстраційний N ________ від __.__.2024 року



Я, __________________________________________________________, прошу продовжити строк дії паспорта громадянина України для виїзду за кордон,
серія ____ N __________, виданого (дата) __.__.____ року,  
на моє ім'я / або ім'я дитини (підкреслити) ________________________________.


____________ 2024 року                               ___________________
                                                                                                     (підпис)



