................................................................... KIEROWNIK
nazwisko i imi¢ pelnomocnika URZEDU STANU CYWILNEGO
W GLOWNIE

nr telefonu, e-mail

WNIOSEK O SPROSTOWANIE / UZUPELNIENIE AKTU STANU CYWILNEGO

Na podstawie art. 35 ustawy o aktach stanu cywilnego, prosze o *sprostowanie / uzupetienie

tresci aktu *urodzenia, *matzenstwa, *zgonu dot.

imig, nazwisko i nazwisko rodowe osoby, ktorej akt dotyczy

sporzadzonego w Urzedzie Stanu Cywilnego W ........cooviiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e,
POA ML oo e e e e e e

W akcie *btednie wpisano / brak jest:

) sporzadzonym w Urzedzie Stanu

Cywilnego W .eeeeeei i1, WINNO DY

data i czytelny podpis wnioskodawcy / pelnomocnika



Wyrazam zgodg¢ na przetwarzanie moich danych osobowych, w tym numeru telefonu, adresu
e-mail, w celu przekazywania przez Urzad istotnych informacji o prowadzonym
postepowaniu’.

podpis wnioskodawcy / pelnomocnika

Oplata skarbowa: 39 zl za wydanie odpisu zupelnego po uzupehieniu aktu, 39 zt
za wydanie odpisu zupelnego po sprostowaniu aktu , 17 zt za pelnomocnictwo jesli sktadane.
Optate nalezy wnie$s¢ rownocze$nie z wnioskiem. Podstawa prawna: ustawa z 16 listopada
2006 r. o optacie skarbowej (tj. Dz. U. z 2022, poz. 2142 )

! Na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679

z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzgdzenie
o0 ochronie danych osobowych).



	Na podstawie art. 35 ustawy o aktach stanu cywilnego, proszę o *sprostowanie / uzupełnienie
	treści aktu  *urodzenia,   *małżeństwa,  *zgonu dot. ....................................................................................................................

