


Nr  sprawy: USC.5353 .............................                          	 Sicienko, ………………………..         (wypełnia urzędnik)                                                                   

......................................................................................
 (Imię i nazwisko osoby składającej wniosek)

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

...................................................................................                                           Urząd Stanu Cywilnego
 (Adres osoby składającej wniosek)			               w Sicienku
								 ul. Mrotecka 9
 					 		          86-014 Sicienko	

WNIOSEK 
o dokonanie transkrypcji aktu urodzenia w trybie przewidzianym przez prawo o aktach stanu cywilnego.
 

Prosimy o dokonanie transkrypcji aktu urodzenia  naszego dziecka:

Imię i nazwisko: ......................................................................................................................................
				 
urodzonego dnia ………………………....w miejscowości  …………………………………..

Akt ten został zarejestrowany za granicą w  ………………………………… pod nr……………….…

i oświadczam, że nigdy dotąd nie został on wpisany do polskiego rejestru aktów stanu cywilnego.				

Rodzicami dziecka są:
ojciec: ……………………………………………………… urodzony dnia ……….………………….

w miejscowości ……………………………………………nr PESEL………………………………….,

posiadający obywatelstwo ………………………………………………………………..……………..

matka: ……………………………………………………… urodzona dnia ……….………………….

w miejscowości ……………………………………………nr PESEL…………………………………., 

posiadająca obywatelstwo ……………………………………………………………….………….……

Dziecko urodziło się:

w związku małżeńskim zawartym dnia ……………………….………w ………………………………

w związku pozamałżeńskim /podać stan cywilny matki/………………………………………………...


Zostaliśmy poinformowani, że nadanie na PESEL i zameldowanie dziecka leży  w kompetencji 
rodziców.


Zostaliśmy poinformowani o możliwości sprostowania lub uzupełnienia treści aktu.
Wnosimy/ nie wnosimy o to w oparciu o: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………


Prosimy o dostosowanie pisowni danych zawartych w zagranicznym dokumencie do reguł pisowni polskiej w zakresie:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 



Do odbioru dokumentów upoważniam Pana/Panią:

…………………………………………………………….  tel. kontaktowy……………………………
                            (imię i nazwisko)




Załączniki:
1. Opłata skarbowa – 50 zł /transkrypcja aktu/
2. Opłata skarbowa – 39 zł /sprostowanie, uzupełnienie treści aktu/
3. Oryginał aktu urodzenia.
4. Oryginał tłumaczenia aktu.
5. ……………………………………………..
                                                                                            
            ...........................................................................
                                                                                                  			 (podpis ojca dziecka)

								
……………………………………………
								   	(podpis matki dziecka)


Potwierdzam odbiór odpisu zupełnego:

Sicienko,dnia, …….................................                  ............................................................
							                      (czytelny podpis)



 * zaznaczyć właściwe                                             



	
	Urząd Stanu Cywilnego w Sicienku ul. Mrotecka 9, 86-014 Sicienko
 tel. 52 58 70 758



	



