    USC.5141-.........../09

Frombork, ....................................

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

                imię i nazwisko










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

............................................................                                                           data wpływu

             adres zamieszkania

............................................................                       Urząd Stanu Cywilnego

        we Fromborku

PODANIE

Proszę o wydanie odpisu skróconego aktu: urodzenia, małżeństwa, zgonu.

Imię i nazwisko osoby, której akt dotyczy, data zdarzenia/urodzenia, małżeństwa, zgonu/

1.....................................................................................................................................................

2 ....................................................................................................................................................

3 ....................................................................................................................................................

4 ....................................................................................................................................................

Stosunek pokrewieństwa do osoby, której akt dotyczy ...............................................................

Cel wydania odpisu ......................................................................................................................

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

  






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

        /podpis wnioskodawcy/

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

                    imię i nazwisko

legit. się ........................................................

Nr................................................................

kwituję odbiór ......egz. odpisu skróconego

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

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

         /data/

              /podpis/

