                                                                                                      Radzionków, dnia ................................
................................................
            / imię i nazwisko/
...............................................
           /miejsce zamieszkania/
……………………………………………………….
................................................
                    /telefon/





Kierownik









Urząd Stanu Cywilnego








w Radzionkowie
Zwracam się z wnioskiem o odtworzenie treści aktu urodzenia sporządzonego w ………….
………………………………………………………..   kraj …………………………………   (art. 109  p o a.s.c.)
Dane dotyczące dziecka:
1. Nazwisko i imię (imiona)........................................................................................................
2. Płeć .........................................................................................................................................
3. Data urodzenia .......................................................................................................................
4. Miejsce urodzenia/ kraj..........................................................................................................
Dane dotyczące rodziców:

	
	Ojciec 

	Matka

	Nazwisko i imię 
	
	

	Nazwisko rodowe
	
	

	Data urodzenia
	
	

	Miejsce urodzenia
	
	


Załączam następujące dokumenty posiłkowe, które stwierdzają zgodność z treścią aktu urodzenia:

1.....................................................................................................................................................
2.....................................................................................................................................................
3.....................................................................................................................................................
Oświadczam, że nie składałem/am  wniosku o odtworzenie aktu urodzenia w trybie sądowym lub administracyjnym.
Oświadczam, że zdarzenie zarejestrowano za granicą w formie aktu stanu cywilnego,                 a uzyskanie odpisu nie jest możliwe/wiąże się z poważnymi trudnościami.
Proszę o dostosowanie pisowni ………………………………………………………………………………………………
do reguł pisowni polskiej:………………………………………………………………………………………….……………









………………………………………….










/podpis/
Potwierdzam odbiór odpisu zupełnego…………………………………………………………………………………..
      








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

      









    /podpis/
opłaty:

· odpis zupełny 39,-zł

Ochrona danych osobowych
Oświadczam, że zapoznałem/am się z klauzulą informacyjną dotyczącą przetwarzania danych osobowych.
Wyrażam zgodę na przetwarzanie swoich danych osobowych.
                                                                                         ….…………………….











( podpis )
