Godziesze Wielkie, dnia ...............................
………………………………………..

              (imię i nazwisko)

………………………………………..

            (miejsce zamieszkania)

………………………………………..








Urząd Stanu Cywilnego








w Godzieszach Wielkich


Proszę o wydanie:

1. …… egz. odpisu skróconego (zupełnego) aktu ………………………… dotyczącego

……………………………………………………..……………………………………

(imię i nazwisko osoby, której dotyczy akt., data zdarzenia, nr aktu)
2. …… egz. odpisu skróconego (zupełnego) aktu ………………………… dotyczącego

……………………………………………………..……………………………………

(imię i nazwisko osoby, której dotyczy akt., data zdarzenia, nr aktu)
3. …… egz. odpisu skróconego (zupełnego) aktu ………………………… dotyczącego

……………………………………………………..……………………………………

(imię i nazwisko osoby, której dotyczy akt., data zdarzenia, nr aktu)
4. …… egz. odpisu skróconego (zupełnego) aktu ………………………… dotyczącego

……………………………………………………..……………………………………

(imię i nazwisko osoby, której dotyczy akt., data zdarzenia, nr aktu)
Odpisy przeznaczone są do złożenia w sprawie …………………………………………...

………………………………………………………………………………………………









……………………………………









         (data i podpis wnioskodawcy)
Data wpływu




Nr sprawy: USC 5141(              )09
Miejsce na opłatę skarbową 









……………………………………









                 (podpis pracownika)

