- Rzeczpospolita USC/P/8
Polska

Protokoét zgtoszenia zgonu

1. Imie i nazwisko kierownika urzedu stanu cywilnego, ktéry przyjat zgtoszenie zgonu

Imie
Nazwisko

2. Data i miejsce zgtoszenia

Data
Miejsce

3. Czasimiejsce zgonu / znalezienia zwtok

Data zgonu

Godzina zgonu

Miejsce zgonu

Data znalezienia zwtok
Godzina znalezienia zwtok

Miejsce znalezienia zwtok

4. Dane zgtaszajacego zgon

Imie (imiona)
Nazwisko

Nazwa podmiotu

5. Dane osoby zmartej

Osoba zmarta

Imie pierwsze
Imie drugie
Imiona kolejne
Nazwisko
Nazwisko rodowe
Stan cywilny
Data urodzenia
Miejsce urodzenia
Obywatelstwo
Numer PESEL

Rodzice osoby zmartej

Ojciec Matka
Imie (imiona)
Nazwisko

Nazwisko rodowe

Dane rodzicéw uzupetniane w przypadku zgonu dziecka ponizej roku zycia

Rok zawarcia
zwigzku matzenskiego

Data urodzenia matki
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Matzonek osoby zmartej, jezeli w chwili $mierci osoba pozostawata w zwigzku matzenskim

Imie (imiona)
Nazwisko
Nazwisko rodowe

Numer PESEL

6. Informacja o udziale biegtego, jezeli brat udziat w czynnosci

Biegty ztozyt o$wiadczenie o sumiennym i bezstronnym wykonaniu zadania.
Imie
Nazwisko

7. Informacja o udziale ttumacza, jezeli brat udziat w czynnosci

Ttumacz ztozyt o$wiadczenie o sumiennym i bezstronnym wykonaniu zadania.
Imie
Nazwisko

8. Podpisy i pieczecie

Po odczytaniu protokét podpisali:

Wiasnoreczny czytelny podpis
zgtaszajacego zgon

Whtasnoreczny czytelny podpis biegtego,
jezeli brat udziat w czynnosci

Whtasnoreczny czytelny podpis ttumacza,
jezeli brat udziat w czynnosci

Whtasnoreczny podpis kierownika urzedu stanu cywilnego
i piecze¢ z imieniem, nazwiskiem i stanowiskiem stuzbowym

Piecze¢ urzedowa
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