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Gdansk, dnia ......................

telefon kontaktowy/e-mail

Kierownik USC w Gdansku

Prosz¢ o wydanie odpisu skroconego/zupelnego/wielojezycznego aktu:*

URODZENIA (imi¢ i nazwisko, data i miejsce urodzenia osoby, PESEL)

Odpis potrzebny jest do: alimenty, spadek, paszport, praca, szkola, ZUS, ubezpieczenie prywatne,
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Potwierdzam odbior ww. odpisu aktu:
czytelny podpis
Optata skarbowa:
Odpis skrocony/wielojezyczny 22 zt
Odpis zupeiny 33 zt
Pelnomocnictwo 17 zt

* wlasciwe zakresli¢
** wnioskodawcy do osoby, ktorej akt dotyczy

Odpis aktu stanu cywilnego wydawany jest osobie, ktérej dotyczy, jej wstepnemu, zstepnemu, rodzenstwu,
malzonkowi, przedstawicielowi ustawowemu, opiekunowi lub osobie, ktéra wykaze interes prawny.



