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Urzad Stanu Cywilnego
ul. Wojska Polskiego 29
87-840 Lubien Kujawski

WNIOSEK

o wydanie odpisow z aktow stanu cywilnego

Prosz¢ o wydanie:

| I egz. odpisu skroconego / zupetlnego / wiclojezycznego aktu urodzenia
L0 101672 Lo~ Rt
imie¢, nazwisko i nazwisko rodowe osoby, ktorej dotyczy akt, pokrewienstwo, data i miejsce zdarzenia

) R egz. odpisu skroconego / zupetnego /wielojezycznego aktu malzenstwa
L4101 62 Lo <L T

imie, nazwisko i nazwisko rodowe osoby, ktorej dotyczy akt, pokrewienstwo, data i miejsce zdarzenia
R) R egz. odpisu skroconego / zupelnego /wielojezycznego aktu zgonu
4 (01 o2 1oL PP

imie, nazwisko i nazwisko rodowe osoby, ktorej dotyczy akt, pokrewienstwo, data i miejsce zdarzenia
4) Odpisy przeznaczone sg do ztoZenia W SPrawie ...........o.vveivreereinernennenneenennn.

data 1 podpis wnioskodawcy

Data wptywu:
Nr sprawy USC:
Opfata skarbowa:
- odpis skrocony - 227t
- odpis zupelny — 33zt

podpis pracownika przyjmujacego wniosek



