Sygnatura RSA. USC. Data wplywu:

Sprawy: Przyjat:
........................... dnia .......ooooeiiiiiin,
Kierownik Urzedu Stanu Cywilnego w .........ccccvvevvnenneen.
Whioskodawca 1 Wnioskodawca 2/Pelnomocnik
Imi¢ i nazwisko
Adres
PESEL
Dowdd osobisty/
PASZPOIT e | e
Wydany przez: | |
Wydany dnia:
Telefon kontaktowy
- ostatni adres zamieszkania 0soby zmartej w PolSCe .......c..ooviiiiiiiiiiiiii
- Nr PESEL osoby zmarlej /jesli zostat nadany i jest znany wnioskodawcey/ ..............co.eee.
WNIOSEK

0 przeniesienie do rejestru staniu cywilnego w drodze transkrypcji zagranicznego aktu
zgonu ojca, matki, wspolmalzonka, dziecka, wnuka, brata, siostry, inne
.................................... Iwtasciwe podkreslic¢/

Prosze o zarejestrowanie tresci zatgczonego aktu zgonu Pani/Pana: .........................

Zagraniczny akt stanu cywilnego zostat sporzadzony w: ...,
(miasto i kraj)
290N zostal ZarejeStrOWANY Wi ...ttt ettt e e e e e e aee e e aeenns
(miasto i kraj)

1. Dane dotyczace osoby zmarlej:

Y
Imig pierwsze i e
Imie drugie i e cr e e
NazWISKO  crereiiiiiiiiiiiieriietetnieesasnteesasaseenes

NazWiSKO FOOOWE  .iviieiniiieiniiiernieinesnreesesnsessasnsncnnns
Pt




StaN CYWIINY  eiiiiiiiiiiiiiiieeieeneeeeeateecscnsansannnns
D1 -WE] oT0 P4=] o] F-
MIEJSCE UrO0ZENIA  tiviveriereeenrenreareesnsontsnssesnscnssnsssnnes

Kraj urodzenia ciciieiieiieiiiieiieciecnicnienceeccscnssncencenns

Data ZgONU  iieeiiiieeeictieeticteastcsteatttsnastcssnasaonne
GOdzZINA ZPONU  ciieiieereeeinteacscnsonsonsscnssnsansescnsans
MIEJSCE ZOONU  iiiiiieiieeeecnssncescescnsansessnscnsansescnnas
Data znalezienia Zzwlok  .....iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i
Godzina znalezienia ZwIoK ........ccccviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinn

Miejsce znalezienia ZwloK .......ccoiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie

Imie (IMIONA)  tiieiiiiiiiiiiiieiiieiieceeserensonsoncones
NAZWISKO  ieiiiiiiiieeireeernecenerennceenesenncennns

NAZWISKO FOOOWE  tieeiiiiiiiiiennseeeeeseeennssseecsennnnnes

Ojciec Matka
Imi¢ (imiona) .oiiiiiiiiiiiiiiiiiees iiiiereeereinesiatones
NazWISKO rrriiiiiiiiiieieeeee iiiiieeseceecescnseacenns

NAZWISKO FOOOWE  tieveeiiiiiiiiiiiaanee  iiiieessssessssennnssseces

Imie it it s s e s e

NAazWiSKO i

Nazwisko podmiotu .....ccevveviniiiiiineiieiienieiieninnens

6. Imie i nazwisko bieglego, jesli bral udzial w czynnosci zgloszenia zgonu

Imie it e r e e

NAzWISKO  ceeieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie e eneaeees

7. Imie i nazwisko thumacza, jesli bral udzial w czynnosci zgloszenia zgonu

Imie it re e e

NAzZWISKO  eveiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiieniiceieencaaee,

8. Imie i nazwisko kierownika urzedu stanu cywilnego, ktory zarejestrowal zgon

Imie e

NAZWISKO  ceiiiiiiiiiteiiiiinneeeeeceeennnnscssecannns



UWAGA: Deklarowane dane, ktore nie wystepuja w przedlozonym akcie zgonu moga zostac
wpisane do rejestru stanu cywilnego, jesli zostana potwierdzone przez dodatkowe dokumenty
uzupelniajace.

l. Prosze¢ o uzupelnienie brakujacych w oryginalnym akcie danych osobowych poprzez
04 80 E 2 111
1. Prosze o sprostowanie aktu Zgonu w zZaKresie: ......ccevvveiiiiiiniiiniiinieinriiecinrcinconnee

1. Zostalem poinformowany o mozliwosci uzupelnienia/ sprostowania aktu.
Rezygnuje z powyzszych czynnos$ci (w przypadku rezygnacji nalezy skresli¢ pkt I i II i zakresli¢
pkt 111).

Prosze o zastosowanie nastepujacej pisowni imion i nazwisk oraz nazw miejscowosci:

Oswiadczam, Ze ten akt nie zostal zarejestrowany w rejestrze stanu cywilnego w Polsce.

Pelnomocnik: ...cccviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiia. (pelnomocnictwo  winno  by¢  po$wiadczone

notarialnie lub w ambasadzie, jezeli ............ccooiiiiiiiii ).

1. Odbioru dokumentéw dokonam osobiscie/poczta na adres: ................coeevuueeeineeeeneeninnnn,

2. Pelmomocnik do dorgczen: ...........oovviiiiiiiiiii V2111
..................................................... osobiscie/ poczta”

Do wniosku zatgczam nastepujace dokumenty:

1. Oryginatl odpisu aktu zgonu nr ............. wraz z thumaczeniem na jezyk polski
2. Dowod uiszczenia optaty skarbowej na Kwotg ...........cooooiiiiiiiiiiiiiii
3. Dowdd osobisty osoby zmartej ...........cooiiiiiiiiiii
4. Pelomocnictwo zdnia ...........oooiiiiiiiiii
T
B
[ ORI
Whioskodawca 1 Whioskodawca 2 Petnomocnik
/podpis/ /podpis/ /podpis/

*niepotrzebne skresli¢



