
 …………………………………………….    Santok, dnia…………………….……….. 
          (imię i nazwisko) 

 

………………………………………..….. 
(adres)   

       Urząd Stanu Cywilnego 

…………………………………………….    w Santoku 

 
…………………………………………… 
            (seria i nr dowodu osobistego) 
 

Wniosek o wydanie odpisu 
 

  skróconego           zupełnego         wielojęzycznego

   
 AKTU URODZENIA  Nazwisko rodowe i imię, data i miejsce urodzenia 

1. …………………………………………………………………………………………......... 

2. …………………………………………………………………………………………......... 

3. …………………………………………………………………………………………......... 

 AKTU MAŁŻEŃSTWA  Nazwisko i imię małżonków, data i miejsce zawarcia małżeństwa 

1. …………………………………………………………………………………………......... 

2. …………………………………………………………………………………………......... 

3. …………………………………………………………………………………………......... 

 AKTU ZGONU  Nazwisko i imię osoby zmarłej, data i miejsce zgonu 

1. …………………………………………………………………………………………......... 

2. …………………………………………………………………………………………......... 

3. …………………………………………………………………………………………......... 

Odpisy przeznaczone są do spraw*: 

alimentacyjnych, szkoła, praca, paszportowych, dowodu osobistego, świadczeń rodzinnych i 

socjalnych, ZUS, 

spadkowych, majątkowych, PZU i innych towarzystw ubezpieczeniowych, meldunku, rozwodowych, 

zawarcia związku małżeńskiego, ekshumacji, prywatnych……………………………………………... 

Odpis dotyczy*: moja osoba, ojciec, matka, brat, siostra, mąż, żona, syn, córka, dziadek, babcia, 

wnuk, wnuczka, inne……………………………………………………………………………………....... 

 

…………………………………………… 
            (podpis wnioskodawcy) 

*(właściwe podkreślić) 

      wydano akt/y nr .…………………………………...…… 

Opłata skarbowa:         ….……….………………...….……….… 
- za jeden odpis skrócony 22 zł        
- za jeden odpis zupełny 33 zł       

………………………………………..…. 
        podpis pracownika przyjmującego wniosek 
                            


