………………………………………...



Grębocice, dnia ……………………………….

(imię oraz nazwisko wnioskodawcy
.........................................................

(adres zamieszkania, kod pocztowy)

……………………………………..

(seria i nr dowodu lub paszportu)
                                                                                                                         Kierownik Urząd Stanu Cywilnego

                                                                                                       


w Grębocicach

Proszę o wydanie odpisu   skróconego / zupełnego * aktu :

· URODZENIA * :

	L.p
	Imię i nazwisko /nazwisko rodowe
	data i miejsce urodzenia, pesel
	Ilość egz.

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


· MAŁŻEŃSTWA * :

	L.p
	Imię i nazwisko mężczyzny, pesel, data urodzenia
	Imię i nazwisko rodowe kobiety, pesel, data urodzenia
	Data i miejsce zawarcia małżeństwa
	Ilość



	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


· ZGONU * :

	L.P
	Imię i nazwisko, pesel, data urodzenia
	Data i miejsce zgonu
	Ilość egz.

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


w celu........................................................................................................................................................
· Niepotrzebne skreślić

· informacja dla wnioskodawcy                                                                                                   ……………………………………….
·  odpis skrócony     22 zł      





           (podpis wnioskodawcy)
·  odpis zupełny       33 zł     
Wydano odpis  (urodzenia, ,małżeństwa, zgonu):              

Nr aktu...........................................................  

Nr blankietu: ………………………………………….

Data wydania: …………………………………………
