
DANE WNIOSKODAWCY:
..................................................................                            Nowy Żmigród, dnia............................................................

        ( imię i nazwisko  wnioskodawcy)

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

                  

   (adres zamieszkania)

Proszę   o   wydanie   odpisu (ów)   aktu(ów) stanu cywilnego dotyczącego(ych) następujących osób :

	Nazwisko i imię – nazwisko rodowe
	 Data i miejsce
	Uprawnienie  -   Wpisać  wg objaśnienia   nr  1   zapisanego  pod tabelą
	- Wpisać  skróconą nazwę odpisu  aktu wg objaśnienia nr 2  zapisanego pod tabelą -
	Ilość egzem-plarzy

	
	urodzenia
	małżeństwa
	zgonu
	
	
	

	
	
	
	 
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


1 – uprawnienie do otrzymania odpisu:  własny;  pokrewieństwo : dziadkowie, rodzice (ojciec, matka), dzieci (syn, córka, rodzeństwo (brat, siostra),   małżonek (mąż, żona ), wnuki ;  przedstawiciel   ustawowy;  pełnomocnik na piśmie ; interes prawny.

2 - skrócona nazwa odpisu  : odpis skrócony aktu urodzenia (OSAU), małżeństwa (OSAM), zgonu(OSAZ);  wielojęzyczny  skrócony odpis aktu   urodzenia(WJOSAU), małżeństwa(WJOSAM), zgonu (WJOSAZ); odpis zupełny aktu urodzenia (OZAU), małżeństwa (OZAM), zgonu (OZAZ)     

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

1. Wyżej wymienione dokumenty są niezbędne w sprawie .....................................................................................

..................................................................................................................................................................................
2. Uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej z art. 233 i 272 kodeksu karnego – za składanie fałszywego zeznania                         i wyłudzenie poświadczenia nieprawdy przez podstępne wprowadzenie  w błąd funkcjonariusza publicznego                                    o ś w i a d c z a m, że podane wyżej fakty dotyczące konieczności wydania mi  dokumentu/ów są prawdziwe. 

3. Odpis /y/  proszę przesłać na adres : ..................................................................................................................

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




















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









     (podpis wnioskodawcy)



Wpłynęło do USC                                                                                                

dnia.........................................
L.dz. USC.5362.           .2016


        

	Nie podlega opłacie skarbowej art. 2 ust 1 pkt 1 lit ….. 

  ustawy  z 16.11.2006 r (Dz. u. Nr 225 poz. 1635 )



	Wolne od opłaty skarbowej cz. II załącz. kol. 4 pkt  2a ustawy z dnia 16.11.2006 r (Dz. U. 225 poz. 1635)



W N I O S E K    do   Urzędu  Stanu  Cywilnego   w   Nowym  Żmigrodzie                          o wydanie odpisu aktu stanu cywilnego 





SPOSÓB ZAŁATWIENIA SPRAWY





Opłata skarbowa od  wydanych odpisów :


22 zł od odpisu skróconego x.................egz.


22 zł od odpisu wielojęzycznego x .........egz.


33 zł  od odpisu zupełnego x ...........egz.











WYDANO ODPISY AKTÓW 


U – Nr ............................................


M – Nr ............................................


Z – Nr .............................................





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


Data i podpis pracownika załatwiającego sprawę








