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/Imie i nazwisko wnioskodawcy/ow/
/Adres zam ieszkania/
/Nr ewidencyjny PESEL —wnioskodawcy/ow/
/Nr dowodu osobistego, przez kogo wydany-
wnioskodawcy/ow/
Kierownik
Urzegdu Stanu Cywilnego
w Tychach
Prosz¢ o wuzupelienie w akcie urodzenia/malzenstwa/zgonu*
NI e, AOLYCZACYIM ..ttt e
0.

& AKE o NI e, sporzadzony w USC w Tychach.
¢ Odpis zupetny/skrocony aktu ........cceeevvevieiiiiniennnnns NI e sporzadzony

W USKC e et et et e e et e et ae et e saat e e st e st e st eenabeeeeans
¢

Oswiadczam, iz zostalem/am pouczony/a o koniecznosci wymiany dowodu osobistego
w terminie 3 miesi¢cy od dnia dor¢czenia decyzji.

Zalaczniki:

1. Odpis zupetny/skrocony aktu..........c.cccveevercviniiennnnnn Nr

* niegotrzebne skreslic
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