До Городищенського районного суду Черкаської області

 Позивач:      ________________(ПІБ), ДН, ІПН

                        паспортні дані
адреса:_______________________,

засоби зв'язку:________________,

Відповідач:    ________________(ПІБ), ДН, ІПН

                        паспортні дані
адреса:_______________________,

                        засоби зв'язку:________________,
Позовна заява

про розірвання шлюбу

 _______ (число, місяць, рік) я зареєстрував(ла) шлюб з відповідачем ________(ПІБ) і проживав(ла) з ним (нею) разом до _______ (місяць, рік). Від цього шлюбу у нас є неповнолітня (непонолітні) дитина (діти) _________ (прізвище, ім'я, по батькові, число, місяць, рік народження дитини (дітей).  Спільне життя з відповідачем не склалося ________ (вказати причини). 

 Шлюбні відносини між нами припинені з ______ (місяць, рік). Спільне господарство не ведеться. 

 Подальше спільне проживання та збереження шлюбу неможливі, оскільки він існує лише юридично. Спору про поділ майна, що є нашою спільною сумісною власністю, немає.  (Спір про поділ майна, що є нашою спільною сумісною власністю, буде вирішуватись після розірвання шлюбу.)  Місце проживання дитини (дітей) прошу визначити з _______________________(ПІБ).
 Згідно зі ст. 110 Сімейного Кодексу України та статей 3, 15, 118 і 119 Цивільного процесуального кодексу України, 

ПРОШУ:

 Розірвати шлюб між мною та відповідачем ________ (ПІБ) зареєстрований _____ в____ (число, місяць, рік, найменування установи ДРАЦС). Актовий запис № __.

Місце проживання дитини (дітей) прошу визначити з _______________________(ПІБ).
Прізвище, набуте в шлюбі _____________ (вказати прізвище) залишити (змінити на дівоче).
Стягнути на мою користь з відповідача ________ (ПІБ) судові витрати в сумі ____.

Додаток:

1. Копія паспорта та ідентифікаційного коду позивача.

2. Копія паспорта та ідентифікаційного коду відповідача. (За можливості)
3. Свідоцтво про шлюб.

4. Копія Свідоцтва про шлюб. 
5. Копія свідоцтва (свідоцтв) про народження дитини (дітей). 
6. Квитанція про сплату судового збору.
7. Копія позовної заяви. 
 Дата                                   Підпис                                       ПІБ
*курсивом вказані дані, які необхідно обрати, або заповнити

