
ЗАЯВА ПРО РОЗГЛЯД СПРАВИ ЗА 

ВІДСУТНОСТІ ОСОБИ 
 

 

 

Дрогобицький  міськрайонний суд 

Львівсьої області  

 

прізвище, ім’я, по – батькові заявника (без 

скорочень) 

 
адреса проживання: (індекс, місто, вулиця, 
будинок, квартира) 

 

Засоби зв’язку (зазначити № тел.) 

Справа №  

Суддя:   

 

 

 

З А Я В А 
 

          Прошу цивільну справу за мої позовом до відповідача    
(зазначити П.І.Б. відповідача) 

про                  , 
(зазначити категорію справи) 

яка призначена до розгляду на «       »        20        року, розглядати за моєю відсутністю.    

          

 Свої позивні вимоги підтримую в повному обсязі. 

           

В разі відсутності відповідача не заперечую протии заочного розгляду справи. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

«       » «      »20   року    Підпис                                 Прізвище та ініціали 
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