Whnioskodaweca: e | F- WS

............................................................... Urzad Stanu Cywilnego
( adres zamieszkania— ulica) Rynek 1R
............................................................... 63-700 Krotoszyn
( kod pocztowy — miejscowosé )
Podanie * wlasciwe podkr eslié

Prosz¢ o wydanie skrc’)conego/ zupetnego” odpisu aktu: urodzenia / malzenstwa / zgonu’

-datai mig[sce (urodzenia / MaZEASIWA / ZOONU') & weuvereereereerseriessesseeseseeseessessessessessasseeseseessessessessessessessensessenses

-WpISAC Cel Przedtozenia dOKUMENTU .........oiiiiiieie ettt sr e sr e e eneas
/przykiad: dowdd osobisty, paszport, slub, PZU;sprawa osobista; sgd-sprawa spadkowa,rozwodowa; alimenty- itp./
UWAGA! Uprawnieni do otrzymania dokumentéw: osoba ktére dotyczy akt oraz -ojciec, matka, brat, siostra, maz,
zona, syn, corka, dziadek, babcia, atakze osoba ktéra wykaze interes prawny.

Oplataskarbowa: e e s
- odpis skrécony — 22 zt ( podpis osoby wnioskujace )
- odpis zupelny — 33zt
- wielojezyczny odpis skrécony — 22 zt

E-mail: usc@um.krotoszyn.pl
Tel./ Fax 62 725-20-25
lub 62 722-74-90i 62 722 74 91

Wiasciwa oplate skar bowa nalezy wplacié:

1. przelewem nakonto:
Urzad Migjski w Krotoszynie, ul. Kottatajanr 7, Nr konta: 21 1090 1157 0000 0001 1325 4291
Bank Zachodni WBK S.A. Krotoszyn

2. wkaseurzedu:
- ZOPO Rynek 1R (Ratusz - parter pokdj nr 6) lub
- Urzad Migjski w Krotoszynie, ul. Kotataja 7 — (parter pokoj nr 26)



