
USC.K8-F1 

Ciechanów, dn. ............................... 

1. Nazwisko, imię ............................................................................ 

Adres............................................................................................ 

…………………………………..……………………………… 

Numer PESEL …………………………….…………………… 

Telefon ......................................................................................... 

 

2. Nazwisko, imię ............................................................................ 

Adres ............................................................................................ 

…………………………………………………….……………. 

Numer PESEL ……………………………………………….… 

Telefon ......................................................................................... 

 

 

Przyjął:  
 
………………………………………. 

 

Data wpływu: 
 
……………………………………………. 

 

 

Znak sprawy:USC.5352.3.…….202… 

KIEROWNIK 

URZĘDU STANU CYWILNEGO 

W CIECHANOWIE 

 

 

 

WNIOSEK 

o uzupełnienie treści aktu stanu cywilnego 
 

Zwracam się z prośbą o uzupełnienie treści aktu urodzenia/małżeństwa/zgonu* sporządzonego w 

Urzędzie Stanu Cywilnego w Ciechanowie pod nr 1402011/00/A....../................./...................................................   

dotyczącego: …………………………………..…………………………………………………….……………… 

o następujące dane:  

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

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

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

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

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

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

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

 

Jednocześnie oświadczam, że stroną/stronami (uczestnikami) w postępowaniu są:  

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

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

………………………………………..…………………………………………………..………………………..... 
imię i nazwisko, stopień pokrewieństwa, adres 

 

Podstawa uzupełnienia: 

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

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

*niepotrzebne skreślić 

…………………………….. 
podpis wnioskodawcy 


