Zał.1/USC-11



Zambrów, dnia ……………........…

………………………………….

    (imię i nazwisko wnioskodawcy)

………………………………….

           (adres zamieszkania)

………………………………….

………………………………….

(telefon kontaktowy - nie jest obowiązkowy,
           ale ułatwi kontakt w sprawie)


Urząd Stanu Cywilnego



w Zambrowie

P O D A N I E

   Proszę   o   wydanie   odpisu   aktu   skróconego,   zupełnego,   wielojęzycznego

   (odpowiednie podkreślić):

1. urodzenia (imię i nazwisko, nazwisko rodowe kobiety, data i miejsce urodzenia)

…………………………………………………………………….……………...……………

…………………………………………………………………….………………...…………

…………………………………………………………………….……………………..………

2. małżeństwa (imiona i nazwiska małżonków, nazwisko rodowe kobiety, data i miejsce zawarcia małżeństwa)

…………………………………………………………………….……………..………………

…………………………………………………………………….………………..……………

………………………………………………………………………………………..…………

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

…………………………………………………………………………………………….…….

…………………………………………………………………………………………………..

w celach: 
emerytalno-rentowych, alimentacyjnych, rozwodowych, majątkowych, paszportowych, zatrudnienia, nauki, odszkodowanie – PZU itp., świadczeń socjalnych, zasiłku rodzinnego, ubezpieczenia zdrowotnego, za granicę,1 egzemplarz wydawany z urzędu przy sporządzaniu aktu, inne cele: 
…………….……..…………………………………………………………………………….……… ……….…………………………………………………………..…………………………………….
Odpis dotyczy:

mojej osoby,  rodziców,  babci,  dziadka,  dzieci,  współmałżonka,  rodzeństwa, wnuka, wnuczki, innej osoby ……………………………………………………………………………..…..………….


………………………………………



           (podpis wnioskodawcy)


………………………………………


               (pokwitowanie odbioru - podpis) 
Opłata skarbowa:

za odpis skrócony aktu – 22 zł, za odpis zupełny aktu – 33 zł, 

za wyjątkiem przypadków wymienionych w art.2 ust.1, art.7 oraz w załączniku część II, pkt. 1, kol.4 ustawy z dnia 16.11.2006 r. o opłacie skarbowej (Dz. U. z 2020, poz.1546) oraz art. 47 ust.1 p.o.a.s.c.(Dz. U. z 2020, poz.463)
