
            .....................................................................
                                                         miejscowość i data

Dane wnioskodawcy: 

.........................................................................................................
imię i nazwisko

........................................................................................................
numer PESEL

.........................................................................................................
adres

Dane pełnomocnika/przedstawiciela ustawowego/opiekuna prawnego1)

........................................................................................................
imię i nazwisko

..........................................................................................................
numer PESEL

.........................................................................................................
adres

Dane dodatkowe2)

.........................................................................................................
numer telefonu/adres poczty elektronicznej

Prezydent Miasta Częstochowy
ul. Jerzego Waszyngtona 5
42-217 Częstochowa

Wniosek o wydanie zaświadczenia z rejestru PESEL

Na podstawie art. 45 ust. 2a ustawy z dnia 24 września 2010 r. o ewidencji ludności zwracam się o wydanie 

zaświadczenia zawierającego (właściwe zaznaczyć):

 pełny odpis moich danych przetwarzanych w rejestrze PESEL 

 częściowy odpis moich danych przetwarzanych w rejestrze PESEL, obejmujący niżej wymienione dane 

(właściwe zaznaczyć):

 numer PESEL

 adres i data zameldowania na pobyt stały

 adres i data zameldowania na pobyt czasowy oraz data upływu deklarowanego terminu pobytu

 inne3).............................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................................

Zaświadczenie potrzebne jest w celu przedłożenia w sprawie......................................................................................

.......................................................................................................................................................................................

...............................................................................
                      podpis własnoręczny4)

Potwierdzam odbiór zaświadczenia dnia..............................podpis.............................................................................

1) niepotrzebne skreślić

2) informacja nieobowiązkowa

3) pełen zakres informacyjny rejestru PESEL określony został w art. 8 ustawy z dnia 24 września 2010 r. o ewidencji ludności

4) dotyczy wniosku złożonego na piśmie utrwalonym w postaci papierowej. Wniosek w postaci elektronicznej musi być opatrzony kwalifikowanym podpisem elektronicznym, 
podpisem zaufanym albo podpisem osobistym.
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Adnotacja dotycząca opłaty skarbowej (WYPEŁNIA URZĘDNIK):

1. Dokonano zapłaty opłaty skarbowej w dniu......................................w wysokości .......................zł na rachunek bankowy 

Urzędu Miasta Częstochowy: Bank Handlowy w Warszawie S.A. nr rachunku 12 1030 1986 7261 0000 0002 9020.

2. Nie podlega opłacie skarbowej na podstawie art. 2 ust. 1 pkt ............ ustawy o opłacie skarbowej.

3. Zwolniono od opłaty skarbowej na podstawie art. 7 pkt ...........ustawy o opłacie skarbowej.

Podstawa prawna: ustawa z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie skarbowej

                        

    ...............................................
      podpis urzędnika
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