...........................................
   
             Muszyna, dnia .........................

             (imię nazwisko)
............................................

                      (adres)

wpłynęło dnia ........ 2011r.

USC. 5362.2.        .2011
Kierownik 

Urzędu Stanu Cywilnego

w Muszynie




  Proszę o wydanie odpisu *skróconego *zupełnego  aktu urodzenia  na  nazwisko ............................................. data  urodzenia ........................miejsce urodzenia  .............................imiona i nazwiska rodowe rodziców  :

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

Żądany odpis potrzebny jest celem.........................................................................

..............................................................................................................................
      określenie uprawnienia do otrzymania :

osoba, której akt dotyczy,   matka,  ojciec,  siostra, brat, żona, mąż,  córka,  syn,  babka,  dziadek,  wnuk,  wnuczka 

pełnomocnik

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

lub wykazany interes prawny

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

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

                                                                     /podpis/

Odpis wydano sprawdzając tożsamość na podstawie 

DO........................................

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

/potwierdzenie odbioru/

-------------------------------------------------------------------------------------------

· opłata skarbowa za wydanie odpisu skróconego aktu wynosi  –  22 zł.

· opłata skarbowa za wydanie odpisu zupełnego aktu wynosi    –  33 zł.

...........................................
     
               Muszyna, dnia .........................

             (imię nazwisko)
............................................

                      (adres)

wpłynęło dnia ........ 2011r.

USC. 5362.2.        .2011
Kierownik 

Urzędu Stanu Cywilnego

w Muszynie

                       Proszę o wydanie odpisu *skróconego *zupełnego  aktu zgonu  na  

nazwisko .............................................. data  zgonu ..........................................

miejsce zgonu  ...................................  imiona i nazwiska rodowe rodziców  :

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

Żądany odpis potrzebny jest celem ....................................................................

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

określenie uprawnienia do otrzymania :

matka,  ojciec,  siostra, brat, żona, mąż,  córka,  syn,  babka,  dziadek,  wnuk,  wnuczka

pełnomocnik

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

lub wykazany interes prawny

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








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

                  /podpis/

Odpis wydano sprawdzając tożsamość na podstawie 

DO........................................

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

/potwierdzenie odbioru/

-------------------------------------------------------------------------------------------

· opłata skarbowa za wydanie odpisu skróconego aktu wynosi  –  22 zł.

· opłata skarbowa za wydanie odpisu zupełnego aktu wynosi    –  33 zł.

...........................................
  
   
         Muszyna, dnia .........................

             (imię nazwisko)
............................................

                      (adres)

wpłynęło dnia ........ 2011.

USC. 5362.2.        .2011
Kierownik 

Urzędu Stanu Cywilnego

w Muszynie

  
                      Proszę o wydanie odpisu skróconego  aktu małżeństwa  

na  nazwiska ............................................................................................... 

(nazwisko mężczyzny i kobiety rodowe)

data zawarcia związku małżeńskiego .............................. ............................ 

miejsce zaw. związku małżeńskiego  .............................................................  

imiona i nazwiska rodowe rodziców.................................................................

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

Żądany odpis potrzebny jest celem .................................................................

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

       określenie uprawnienia do otrzymania :

osoba, której akt dotyczy,   matka,  ojciec,  siostra, brat, żona, mąż,  córka,  syn,  babka,  dziadek,  wnuk,  wnuczka 

pełnomocnik

....................................................................................................................
                                                                              lub wykazany interes prawny

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







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

                /podpis/

        Odpis wydano sprawdzając tożsamość na podstawie 

        DO........................................

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

/potwierdzenie odbioru/

      -------------------------------------------------------------------------------------------

· opłata skarbowa za wydanie odpisu skróconego aktu wynosi  –  22 zł.

· opłata skarbowa za wydanie odpisu zupełnego aktu wynosi    –  33 zł.
