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Siemyśl, ________________________ 
 

  

 Wnioskodawca: (imię i nazwisko) 

 

 

znak sprawy (nadaje urzędnik) 

Adres zamieszkania/do korespondencji: 

 

 

Telefon kontaktowy:* (dane nieobowiązkowe 

wnioskodawca nie musi ich podawać, ale ich 

podanie może ułatwić kontakt z wnioskodawcą w 

celu rozpatrzenia wniosku i załatwienia sprawy). 

 

 pieczęć wpływu  

 
Urząd Stanu Cywilnego 

ul. Kołobrzeska 14 

78-123 Siemyśl 

 
 

WNIOSEK O SPROSTOWANIE/UZUPEŁNIENIE* AKTU STANU CYWILNEGO 
 
 

Wnioskuję o sprostowanie/uzupełnienie* aktu: urodzenia*, małżeństwa*, 

zgonu* dotyczącego .................................................................................................... 

    (imię/imiona i nazwisko osoby, której akt dotyczy) 

 

sporządzonego w Urzędzie Stanu Cywilnego w Siemyślu nr ........................................ 

 

W akcie/aktach* błędnie wpisano/brak jest*  

 

………………………....................................................................................................... 
   (wpisać dane, o które ma być sprostowany/uzupełniony akt) 
........................................................................................................................................ 

 

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

 

…………………….…….………………………………………………………….…………... 

 

…………………………..………………………………………………………….…………... 

 

a zgodnie z wcześniej sporządzonym aktem: urodzenia*, urodzenia matki *, 

urodzenia ojca *, małżeństwa rodziców * pod nr …….................................................... 

w Urzędzie Stanu Cywilnego w ..................................................................................... 

powinno być .……………………….…………………………………………..…….…....…. 

……………………………………………..…………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………….. 
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………………………………………………………………………………………………….. 

 

Zostałem/am poinformowany/a o konieczności zawiadomienia przez Urząd Stanu 

Cywilnego w Siemyślu współmałżonka/i (osoby której dotyczy akt) o zamiarze 

sprostowania/uzupełnienia* aktu na mój wniosek. 

Adres zamieszkania współmałżonka/i, osób których dotyczy akt: 

………………………………………………………………………………………….…….…

………………………………………………………………………………………......………

………………………………………………………………………………….……….……… 

Posiadam interes prawny do złożenia wniosku: 

…………………………………………………………….…….………………………….…

……………………………………………………………......…………………………………

….………………………………………………………………………………………………

…...……………………………………………………………………………………….……

……..…………………………………………………………………………………………… 

Dodatkowe informacje:  

…….…….………………………………………………………………………………………

…......……………………………………………………………………………………………

…..………………………………………...…………………………………………………….

..….…………………………………………….………………………………………….……

….……………………………………………………………….…….…………………..…… 

 

Załączniki: 

1. Dowód wpłaty opłaty skarbowej w wysokości 39 zł. 

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

 

Odpis zupełny sprostowanego/uzupełnionego* aktu: proszę przesłać/odbiorę 

osobiście/odbierze pełnomocnik dnia ……………………………………………………… 

 

*niepotrzebne skreślić 

 

…………………………………..................... 
(czytelny podpis wnioskodawcy - imię i 
nazwisko) 

 

 

 

 

 

 

 

Adnotacje urzędowe: 

Numer PESEL osoby, której akt stanu cywilnego dotyczy ……………………………… 


