
    Międzyrzec Podlaski, dn. ................................. 
.................................................... 
       (imię i nazwisko) 

 

.....................................................   KIEROWNIK 

      (adres zamieszkania)    Urzędu Stanu Cywilnego 

       w Międzyrzecu Podlaskim 

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

 

 

  Proszę   o  wydanie   odpisu   skróconego   / zupełnego /     z   ksiąg 

stanu   cywilnego: 
 

URODZENIA:  

 

1. .........................................................................                 ....................................................... 

 (imię i nazwisko urodzonego)    (data urodzenia) 

 

2. .........................................................................                 ....................................................... 

 (imię i nazwisko urodzonego)    (data urodzenia) 

 

3.  .........................................................................                 ....................................................... 

 (imię i nazwisko urodzonego)    (data urodzenia) 

 

 

MAŁŻEŃSTWA:  
 

1. .........................................................................                  ...................................................... 

 (imiona i nazwiska małżonków)      (data ślubu) 

 

2. .........................................................................                  ...................................................... 

 (imiona i nazwiska małżonków)      (data ślubu) 

 

3. .........................................................................                  ...................................................... 

 (imiona i nazwiska małżonków)      (data ślubu) 

 

ZGONU:  

 

1. ........................................................................                    ..................................................... 

 (imię i nazwisko zmarłego)      (data zgonu) 

 

2. ........................................................................                    ..................................................... 

 (imię i nazwisko zmarłego)      (data zgonu) 

 

3. ........................................................................                    ..................................................... 

 (imię i nazwisko zmarłego)      (data zgonu) 

 

Celem przedłożenia ............................................................................................................... 

 

 

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

            (podpis) 


