WNIOSEK O WYDANIE ODPISU AKTU STANU CYWILNEGO
Osoba sktadajaca wniosek: Maniowy, dnia ...............

('adres zamieszkania )
Nr dowodu osobistego

Teluuniiineiiieiie e URZAD STANU
CYWILNEGO CZORSZTYN
Prosze o wydanie aktu: skrdconego zupelnego wielojezyczny
/rodzaju aktu do wyboru/
1. Odpis aktu urodzenia zlecenie MIGracji : ....ccceeverercenrcrsnnicssnncssnnesnns
Data i miejsce urodzenia : ...........ccevvviniennnennnnnn. Nazwisko 1 1Mi€:......coveevirevrieiiereireeeeereeenenees
Numer AKtu: ......ccocovveieiiiiie e eeeee e eee. NFJOrmMUlarzac...........cooceeovicciiieicie
2. Odpis aktu malzenstwa zlecenie MIGracji : ...cccevvercrcurrcssnnrcssnncssnnesnns
Data i miejsce zawarcia malZenstwa:.........oovvvvvreeriininniinennnnnns
Nazwisko 1 IMi€.......c.evvviiiiiiiiiiiiiiienninns.. Imi¢ wspdtmatzonka........................ool
Numer AKtU: .....ccooviveieeeeciie e e vee e veen . NP SOPMULATZAC .
3. Odpis aktu zgonu zlecenie migracji : .....
Data zgonu................... MICJSCE ZZONU. .. 'uveenreenreenreannnnnn.
NazZWiSKO 1 IMI€ ...uveieei e e
NUMEF AREU: ..o Nr formularzac.............ccccoevveveeienieniannnnn,
Cel wydania dOKUMENTU @......c.uiieiiiieiie et e et e e ste e et e e eab e e etaeeessaeesnnaeesnnaeeenseeennnes

Osoby uprawnione do otrzymania dokumentu: Osoba, ktérej akt dotyczy: matka, ojciec, siostra, brat, zona,
maz, corka, syn, babcia, dziadek, wnuk, pelnomocnik / art. 45 prawa a.s.c. /

Pelnomocnictwo: TAK/NIE
Nr. Pokwitowania/zwolnienie z oplaty/: ........c.cccevvervenenns

(podpis wnioskodawcy )
Oplaty: - odpis skroécony — 22 zt
- odpis zupetny — 33 zt Potwierdzenie odbioru :
- odpis wielojezyczny — 22 zt
data 1 POAPIS ...vnieeeieeieeie e et et

................................................

Podpis urzednika przyjmujacego wniosek



