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       URZĄD  STANU  CYWILNEGO

       w   Bobrownikach

42-583 Bobrowniki, ul. Gminna 8    Tel. /32/ 287-78-87, Fax  /32/ 287-74-86

[image: image2.wmf]………….………………………………………………….
imię i nazwisko wnioskodawcy

……………………………………………………………..
miejsce zamieszkania

…………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………….

nr telefonu (dane dobrowolne w celu bezpośredniego kontaktu)












  Kierownik









Urzędu Stanu Cywilnego










w Bobrownikach

Proszę o wydanie zaświadczenia o możności prawnej do zawarcia związku małżeńskiego w zagranicznym urzędzie stanu cywilnego z niżej wymienioną osobą:

	Imię pierwsze
	

	Imię drugie
	

	Imię kolejne
	

	Nazwisko
	

	Nazwisko rodowe
	

	Płeć
	

	Data urodzenia
	

	Miejsce urodzenia
	

	Obywatelstwo
	


Załączniki:
□ dokument potwierdzający stan cywilny przyszłego współmałżonka,
□ dowód wpłaty opłaty skarbowej,

Potwierdzam przyjęcie do wiadomości, iż:

1) administratorem danych osobowych podanych przeze mnie we wniosku, niezbędnych do załatwienia sprawy, jest Wójt Gminy Bobrowniki  z siedzibą przy ulicy Gminnej 8,42-583 Bobrowniki

2) moje dane będą przetwarzane wyłącznie w celu, w którym zostały podane;

3) podanie danych osobowych jest niezbędne do załatwienia przedmiotowej sprawy i wynika z przepisów prawa;

4) mam prawo do dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania.

Złożenie wniosku jest równoznaczne z zaakceptowaniem powyższych informacji.

………………………………………….
                                           podpis wnioskodawcy

Bobrowniki, …………………………………                              




Wpłynęło dnia: ………………………….……..


Nr USC  ...…………………………………..…..


Załączniki: …………….………………………..
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Potwierdzam odbiór zaświadczenia








….…………………………………………………


          data i podpis�
�
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