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Đơn Xin Cấp Bản Sao Giấy Khai   

Sinh Gốc Từ Người Được Nhận Nuôi 
 
 
Thông Tin về Người Nộp Đơn: 
Mối quan hệ của người nộp đơn với người có tên trên giấy khai sinh gốc: 
 
☐ Tôi là người được nhận nuôi và đã đủ 18 tuổi.  
 

☐ Tôi đã đủ 18 tuổi trở lên và có huyết thống trực tiếp với người được nhận nuôi đã mất.  
 

☐ Tôi là phụ huynh hoặc người giám hộ của hậu duệ trực tiếp đang vị thành niên của người được nhận nuôi 
đã mất.  

 
 
Tên hợp pháp hiện tại của người nộp đơn:     
  (Tên) (Tên Đệm) (Họ)  
Địa Chỉ Gửi Thư:     
 (Số Nhà và Tên Đường) (Thành Phố/Thị Trấn) (Tiểu Bang/Quốc Gia) (Mã Bưu Chính) 

Số Điện Thoại Cho Giờ Hành Chính:  (     ) Địa Chỉ Email:    
 
 
 
 
Thông tin trong Giấy Khai Sinh Hiện Tại (giấy khai sinh sau khi được nhận nuôi): 
 
Tên: 
  (Tên) (Tên Đệm) (Họ)   

Ngày Sinh: Giới Tính: Thành Phố hoặc Thị Trấn Nơi Sinh:   
  (tháng/ngày/năm)      
 
Thông tin trong Giấy Khai Sinh Gốc (giấy khai sinh trước khi được nhận nuôi) 
 
Tên trong Giấy Khai Sinh Gốc, nếu biết: 
 
 

(Tên) (Tên Đệm) (Họ) 
 
Tên Phụ Huynh/Mẹ Đẻ, nếu biết: 
 
 

(Tên) (Tên Đệm) (Họ) 
 
Tên Phụ Huynh/Bố Đẻ, nếu biết: 
 
 

(Tên) (Tên Đệm) (Họ) 
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Tôi hiểu rằng để Sở Y Tế Vermont có thể xử lý đơn này, tôi cần phải nộp:  
• Séc hoặc Ngân Phiếu $10.00 cho "Sở Y Tế Vermont" và
• Bản sao giấy khai sinh hiện tại khoặc giấy chứng tử, nếu đã chết, của người được nhận nuôi.

Chia Sẻ Thông Tin với Văn Phòng Nhận Nuôi Vermont? Chọn một.
___ CÓ, gửi một bản sao đơn của tôi tới Văn Phòng Nhận Nuôi Vermont để họ liên lạc với tôi nếu cần 

thêm thông tin. 
___ KHÔNG, không gửi bản sao đơn của tôi tới Văn Phòng Nhận Nuôi Vermont. Tôi sẽ tự liên lạc với Văn 

Phòng nếu muốn bổ sung thông tin. Số điện thoại của Văn Phòng Nhận Nuôi Vermont: (802) 241-0906. 

Chứng Thực của Người Nộp Đơn: Ký tên của quý vị CHỈ KHI có sự chứng kiến của Công Chứng Viên.

Bất kỳ người nào cố ý đưa ra tuyên bố sai, trình bày sai hoặc chứng nhận sai về bất kỳ sự thật quan trọng nào trong 
đơn này sẽ bị phạt không quá $10.000 hoặc bị phạt tù không quá 6 tháng hoặc cả hai. 18 V.S.A. § 131(c). 

Tôi xác nhận rằng các thông tin trong đơn này là chính xác và tôi đủ điều kiện nhận bản sao giấy khai sinh gốc 
của người được nhận nuôi có tên ở trên. 

🞂🞂 Chữ Ký của Người Nộp Đơn: Ngày: 

Tên In Hoa: 

Notary Public: Signed and sworn before me on: 
(Date) 

🞂🞂 Signature of Notary Public:  State and county of: 

Commission Number:  Commission Expiration Date: 

Gửi thư: 
• Khoản thanh toán $10
• hoàn thành mẫu
• giấy khai sinh hiện tại của người

được nhận nuôi (và, nếu có thể,
giấy chứng tử của người được
nhận nuôi)

Tới: 
Hồ Sơ Quan Trọng 
Sở Y Tế Vermont 

108 Cherry Street, PO Box 70 
Burlington, VT 05402 
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