Whnioskodawca/y: Gostynin, dnia .........cccccveeeveveeennnenn.
(imig¢ i nazwisko, m-ce zamieszkania lub adres do korespondenc;ji)

............................................................................ Kierownik
Urzedu Stanu Cywilnego
w Gostyninie

WNIOSEK O REJESTRACJE TRESCI AKTU MALZENSTWA

Data 1 miejsce sporzadzenia dowodu zdarzenia (zagraniczny dokument urzedowy potwierdzajacy
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TMIG/TMIONA MEZCZYZILY .. uvveneteente et e ant e et et e et et e e et e et e a e e eae e ae e eaeateeaneeaneeennens
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NAZWISKO TOAOWE MEZCZYZIY ... .vntittttt ettt et e et et e et e e e et et e et et eaaaas
StAN CYWIINY MQZCZYZIY ...ttt ettt et et et et et et e e et et e e e e e e e eaeenaeenes
data urodzenia (dzien, MIESIZC, TOK) ......ouiiiii i e
miejsce urodzenia (MiejSCOWOSE, KTaJ) ....uiiniii i e e e e e
numer PESEL mezczyzny (jezeli posiada) .........oouiiniiiiiiii e
IMIG/IMIONA KODICLY ...t e e
NAZWISKO KOOIt ... e e e e
NAZWISKO TOAOWE KODICTY ...ttt e e e
Stan CYWIINY KODIOTY .. .uti i e e e e
data urodzenia (dzien, MIiESIZC, TOK) .....oouiiiit it
miejsce urodzenia (MieJSCOWOSE, KTaJ ) ...viinniiii i e e
numer PESEL kobiety (JeZeli posiada) ........c.coiuiiiiiiiii i
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1MIG/IMIONA OJCA MNEZCZYZIY .. vve et enneeente et e anteenae e ante e e et e aaaeeaaeeaaseeteeanaeeneenneeeneenes
NAZWISKO TOAOWE 0JCA MEGZCZYZINY ... uutintt ettt et ettt et et et e et e e e et et e aae et e e e
NAzZWISKO Matki MEZCZYZNY .....oieiii e e e e e
1Mig/IMIONa MAtKI MEZCZYZIY ... .vnttnt ettt et et et et et et et et et et et e e e eeeans
nazwisko rodowe matki MEZCZYZNY .........ooiieii i e
NAZWISKO 0JCA KODICTY ....utii i e e e e e
IMIG/IMIONA 0JCA KODICTY ...ttt e e e e
NAazZWISK0 TOdOWE 0JCa KODICLY . ..ot e s
NAzZWISKO Matki KODIETY ..o e
1mig/imiona Matki KODICTY .......oiuiii e
nazwisko rodowe matki KObIety .........c.ooiiiiiiii
miejsce zawarcia malzenstwa (miejSCOWO0SE, Kraj) ......ooooviiiiiiiii i
Data zawarcia matzenstwa (dzien, miesigc, ToK) ........c.oviriiiiiii i e
Oswiadczamy, ze po zawarciu matzenstwa nosimy nazwiska:

Proszg o zastosowanie polskich znakow diakrytycznych [ tak O nie
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Proszg¢ o sprostowanie aktu w ten sposob, ze:

oraz, ze dotychczas nie sktadalem/am wniosku o rejestracj¢ aktu malzenstwa w trybie sagdowym
lub administracyjnym.

Wyzej wymienione dane zostana wpisane do aktu o ile znajda potwierdzenie w zalaczonych
dokumentach.

Sposéb odbioru dokumentow: osobiscie poczta

Urzad poinformowat mnie o konieczno$ci pozostawienia oryginalnego dokumentu oraz oryginatu
jego tlumaczenia w dokumentach zbiorowych sporzadzanego aktu.

podpis wnioskodawcy maz podpis wnioskodawcy zona

Oswiadczenie o zgodzie na przetwarzanie danych osobowych

Wyrazam zgodg¢ na przetwarzanie przez Kierownika Urzedu Stanu Cywilnego w Gostyninie moich
danych osobowych: numeru telefonu, adresu e-mail, aby urzad mogl mi przekazac istotne
informacje o prowadzonym post¢gpowaniu w sprawie rejestracji aktu malzenstwa. Zgody udzielam
na podstawie art. 6 ust. 1 lit a RODO, ktory dotyczy przetwarzania danych osobowych na podstawie
dobrowolnej zgody?.

podpis wnioskodawcy/ow

Oplata skarbowa: 39 z1 za wydanie odpisu zupelnego po rejestracji aktu, 39 zt za wydanie odpisu
zupelego po uzupehieniu aktu, 39 zt za wydanie odpisu zupelnego po sprostowaniu aktu.

1. Dane nieobowiazkowe — numer telefonu i adres e-mail podajesz dobrowolne, musisz przy tym
wyrazi¢ zgode na jego przetwarzanie. Dane te utatwiag nam kontakt, gdy begdziemy rozpatrywali
wniosek i zalatwiali sprawg.

2. Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony 0so6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE.

2/2



