1).......................................................................                          Data:  ..................................

       /imię/imiona  i nazwisko wnioskodawcy/                                                                
..........................................................................

          /adres do korespondencji/                                                                           
........................................................................

                             PESEL 
2)  ...................................................................

       /imię/imiona  i nazwisko wnioskodawcy/                                                         
.......................................................................

              /adres do korespondencji/
....................................................................................
                      PESEL
telefon kontaktowy...........................................

P E Ł N O M O C N I C T W O

                      Upoważniam/y  moją/mojego ..................................................................…. Panią/Pana: 

                                                                                                                (wpisać stopień pokrewieństwa)

..................................................................................... zam. ................................................................

Tel. Kontaktowy pełnomocnika  ……………………………………………………………………..

                                                                                        (nie jest obowiązkowy ale ułatwi  kontakt w sprawie ) 
do wpisania/uzupełnienia/sprostowania  do rejestru stanu cywilnego naszego aktu małżeństwa, aktu urodzenia, aktu zgonu oraz do odbioru zupełnego  aktu po transkrypcji.
Małżeństwo zawarliśmy dnia ……………………… w miejscowości ………………………  państwo  …………………………… 

Urodzenie nastąpiło dnia ……………………………. w miejscowości ………………………………

państwo …………………….

Zgon  nastąpił dnia ……………………………. w miejscowości ………………………………

państwo …………………….
Ponadto w odniesieniu do aktu małżeństwa/ urodzenia/ zgonu  w n o s i m y   /   n i e    w n o s i m y *                    

  o dostosowanie pisowni do reguł pisowni polskiej tzn. o zastosowanie polskich znaków diakrytycznych, które zostały pominięte w zagranicznym akcie.  
                        Jednocześnie upoważniamy pełnomocnika do składania wszelkich wniosków    w naszym imieniu jakie okażą się niezbędne po wpisaniu aktu w celu uzyskania odpisu zawierającego wszystkie dane wymagane w świetle prawa polskiego oraz do odbioru wszystkich dokumentów z tym związanych. 

1)   ..............................................                                                  2) ................................................
                   (czytelny podpis)                                                                                                                                         (czytelny podpis)    
*  właściwe podkreślić   
Miejsce na opłatę skarbowa: 
17,00 zł – opłata skarbowa
Urząd Gminy w Pozezdrzu respektuje wszystkie regulacje dotyczące Ochrony Danych Osobowych nałożone przez RODO oraz Ustawę o Ochronie Danych Osobowych. Dodatkowe informacje znajdziecie Państwo  na stronie BIP urzędu: bip.pozezdrze.pl 
Uwaga! Należy załączyć kserokopie dokumentów  tożsamości

