Piastow, dnia.......cccovvvveeeeeinnn. 201...r.

Ul e
(adres do korespondencji
Stempel wpltywu
(kod pocztowy) ( miejscowos¢ )
""""""""""""""""" (el kontaktowy)
PESEL dziecka ................c.oooiiiiiiii

Miejsce sporzadzenia aktu urodzenia dziecka
USC W e

Kierownik Urzedu Stanu Cywilnego

Tryb odbioru decyzji: w Piastowie

1. osobiscie L]

2. poczta O
Zwracam si¢ z prosbg o zmiang:
*IMIeNIA/IMION. ..\ttt et e, NA IMIG/IMIONA. ...\ etietitt et ettt e eieeaneeneenan,
Fnazwiska. ... Nanazwisko............ooooi
dla mojego SYNa//MOJEJ COTKI. ... .ttt e e e et
UZASADNIENIE

*/ wlasciwe wypelnic¢

( czytelny podpis Wnioskodawcy)



Zgoda drugieqo rodzica

Ja, mnize] podpiSanaly........ccoeiiiiiiiiiiii e wyrazam zgod¢ na zmiang
imienia/imion/nazwiska mojego syna/mojej COTKI. ... ...o.uiiiiiiitii i

na imi¢/imiona/Mazwisko............covviiiiiiiiiiinieineennn..

Egz. decyzji przeznaczonej dla mnie odbiore: osobiscie, poczty na

( czytelny podpis drugiego rodzica)

*/druk dwustronny

Zgoda dziecka (wymagana po ukonczeniu przez dziecko 13 lat)

Ja, nize] podpisanaly........cooeiiiiiiiiiiiii wyrazam zgode na zmiang mojego
imienia/imion/nazwiska. ...
na imi¢/imiona/NazZWiSKO.........cc.eoiieiiiiie e

(czytelny podpis dziecka)

OSWIADCZENIE

Na podstawie art.11 ust.1 pkt.6 ustawy z dnia 17.10.2008 r. o zmianie imienia i nazwiska (t.].
Dz.U.2016, poz.10) o§wiadczam, ze nie ztozylam/tem wcze$niej w tej samej sprawie wniosku do innego
Kierownika Urzgdu Stanu Cywilnego oraz nie zostata wydana juz decyzja odmowa.

OSWIADCZENIE O WYRAZENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH
OSOBOWYCH

Na podstawie art.6 ust.1 lit a. Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu tych danych oraz wuchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzadzenie o ochronie danych osobowych) wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych
osobowych przez Kierownika Urzgdu Stanu cywilnego w Piastowie na potrzeby prowadzonego
postepowania o zmiang imienia/nazwiska w zakresie: nr telefonu, adres e-mail.

Zapoznatam/em si¢ z klauzulg informacyjng o przetwarzaniu danych osobowych.

Pouczenie
Zostalam/lem poinformowana/y, ze dzien zlozenia wniosku, jest dniem wszczecia przez
Kierownika Urzgdu Stanu Cywilnego w  Piastowie postgpowania  administracyjnego
w przedmiotowej sprawie (zgodnie z art. 61 § 4 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 roku kodeks
postepowania administracyjnego (Dz.U. z 2017 r., poz.1257).

(data i czytelny podpis wnioskodawcy)



