['] WYPEENI WIELKIMI LITERAMI Pruszkow, .......cooooveiiieeeeeeee,

o Kierownik
Urzedu Stanu Cywilnego
o W Pruszkowie

(telefon kontaktowy)*

WNIOSEK
o wydanie odpisu aktu matzenstwa
SKROCONY /ZUPEENY / WIELOJEZYCZNY * .

Liczba odpiséw
Im|e/|m|o na n aZWI S ko naZWISkO mdowe mez a .................................................................................. P ESEL .................
Im|e/|m|o na n azwls k o’ nazw |sko mdowe zo ny .................................................................................... PE SEL ................
Data i miejsce zawarcia matzenstwa

DANE RODZICOW:

Ojciec mezczyzny- imie/imiona i nazwisko Ojciec kobiety - imie/imiona i nazwisko
Matka mezczyzny - imie/imiona i nazwisko rodowe Matka kobiety - imie/imiona i nazwisko rodowe

Akt matzenstwa sporzadzony — podaé¢ USC

Uprawnieni do otrzymania dokumentéw: osoba ktérej akt dotyczy, jej malzonek, wstepny, zstepny, rodzenstwo,
przedstawiciel ustawowy, opiekun, osoba ktéra posiada interes prawny- podkres$li¢ wtasciwe

Cel pobrania odpisu: sprawy: prywatne, alimentacyjne, rozwodowe, spadkowe, zasitek rodzinny, praca , szkofa,
ubezwtasnowolnienie, Sad, PZU, ZUS, MOPS, notariusz, firma ubezpieczeniowa, inne: .....................

Data i podpis osoby przyjmujacej wniosek Data i czytelny podpis wnioskodawcy

Adnotacje urzedowe: USC.5362.

NE AU e e

Data WY dania.......ccouiiiiiiie e

Podpis osoby wydajacej................oooiiiiiiiiii

Pokwitowanie odbioru

Optata skarbowa: Data i czytelny podpis odbierajagcego
- 22 zt — odpis skrocony,

- 33 zt — odpis zupetny,

Podstawa prawna: Ustawa z dnia 16 listopada 2006r. o optacie skarbowe;j

*- Dane nieobowiazkowe — wnioskodawca nie musi ich podawac, ale ich podanie moze utatwi¢ kontakt z wnioskodawca oraz
weryfikacje w celu rozpatrzenia wniosku i zatatwienia sprawy.



OSWIADCZENIE O WYRAZENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Na podstawie z art. 6 ust. 1 lit a. Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679

z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych osobowych) wyrazam zgode na przetwarzanie moich
danych osobowych w zakresie: numer telefonu w celu przekazywania przez Urzad istotnych informacji
zwigzanych z prowadzonym postepowaniem.

(podpis wnioskodawcy)



