Strona 1z1

Ostrów Lubelski, dnia..........................


Dane identyfikacyjne:
(imię i nazwisko wnioskodawcy/


PESEL




Telefon


(adres zamieszkania)
Nr dowodu osobistego

E-mail:


Kto wydał


Kierownik
USC.5362. …….……... 2024
Urzędu Stanu Cywilnego
w Ostrowie Lubelskim
Wniosek
o wydanie skróconego - zupełnego - wielojęzycznego odpisu aktu:
1. URODZENIA (imię i nazwisko rodowe -data i miejsce urodzenia)
................................................................................................................................................

................................................................................................................................................
2. MAŁŻEŃSTWA (imiona i nazwiska rodowe współmałżonków, data i miejsce zawarcia małżeństwa) ........................................................................................................................................

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

.................................................................................................................................................................................
3.ZGONU (imię i nazwisko osoby zmarłej - data i miejsce zgonu)...........................................
....................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................
w celach:
do emerytury, do renty, do alimentów, do dowodu osobistego, do zasiłku, do rozwodu, do
spadku, do paszportu, do szkoły, do zawarcia małżeństwa i inne cele
........
..........................................................................................................................................................

Odpis dotyczy:
rodzeństwa, dzieci ,współmałżonka, babci dziadka, matki, ojca, wnuków, mojej osoby /podać stopień pokrewieństwa/ ...............................................................................................


osoby obce muszą wykazać interes prawny / należy udokumentować/:.
Nr aktu
......................
Opłaty skarbowe:  odpis skrócony: 22,zł,  odpis zupełny - 33,zł
Zapoznałem/am się z załączonymi przepisami o RODO.

podpis wnioskodawcy

..........................................
Sposób przekazania dokumentu-wnioskowany dokument:
1) odbiorę osobiście

2) wysłać pocztą dokument papierowy

3) wysłać na konto w Urzędzie dokument podpisany elektronicznie
podpis przyjmującego wniosek

Otrzymałam /em/ dn. .............................
.............................................



podpis czytelny

