	K A R T A   I N F O R M A C Y J N A 

URZĘDU MIASTA I GMINY JABŁONOWO POMORSKIE

	Odpis aktu stanu cywilnego
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	Organ właściwy: Burmistrz Miasta i Gminy Jabłonowo Pomorskie

	
	Adres: ul. Główna 28, 87-330 Jabłonowo Pomorskie

Tel. /056/ 6976800,                                Fax: /056/ 6979001

http://jablonowo.samorzady.pl                       e-mail: jablonowopom@poczta.onet.pl

	
	NIP: 874-10-37-182

Konto: BS Brodnica O/Jabłonowo Pom.  50 9484 1150 0400 0547 2004 0007


Podstawa prawna: art. 79 - 83 ustawy z dnia 29 września 1986 roku prawa o aktach stanu cywilnego /tekst jedn. Dz. U. z 2004 r., Nr 161, poz. 1688/
I. WYMAGANE DOKUMENTY: 

· Wniosek o wydanie odpisu aktu stanu cywilnego – w załączeniu
· Do wglądu: 

· dokument tożsamości

II. OPŁATY:

22 zł za odpis skrócony aktu stanu cywilnego -płatne na konto
33 zł za odpis zupełny aktu stanu cywilnego - płatne na konto
III. TERMIN ZAŁATWIENIA SPRAWY:

Niezwłocznie

IV. JEDNOSTKA ODPOWIEDZIALNA:

Urząd Stanu Cywilnego w Jabłonowie Pomorskim, ul. Główna 28, 87-330 Jabłonowo Pomorskie, pok. 4, tel. /056/697 68 04
V. TRYB ODWOŁAWCZY:

Nie przysługuje.

VI. UWAGI: 

O dokumenty stanu cywilnego może się ubiegać osoba, której stan cywilny został w akcie stwierdzony, jej wstępny, zstępny, rodzeństwo, małżonek lub przedstawiciel ustawowy oraz każdy kto wykaże w tym interes prawny.

Podanie o wydanie odpisu akt stanu cywilnego

Jabłonowo Pomorskie, dn. .....................................

Wnioskodawca:

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

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

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

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

PESEL (((((((((((
KIEROWNIK URZĘDU STANU CYWILNEGO 

         






JABŁONOWO POMORSKIE
PODANIE


Proszę o wydanie odpisu skróconego, zupełnego* 

Aktu urodzenia
..........................................................................................................................
aktu małżeństwa ........................................................................................................................

aktu zgonu
.................................................................................................................................
UZASADNIENIE

(należy wykazać interes prawny, jeżeli o odpis aktu stanu cywilnego nie występuje osoba, której akt dotyczy, jej wstępny, zstępny, rodzeństwo lub przedstawiciel ustawowy)
……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………



















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










    (podpis)
* niepotrzebne skreślić








ADNOTACJE URZĘDU
· Nr aktu:

· Termin wydania:

