
Kluczbork, dnia ................... . 

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

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

PESEL ............................................................. . 

Kierownik 

Urzędu Stanu Cywilnego 

w Kluczborku 

WNIOSEK O SKRÓCENIE MIESIĘCZNEGO TERMINU OCZEKIWANIA NA ŚLUB 

Proszę o zezwolenie na zawarcie związku małżeńskiego z: 

( dane osoby z którą zamierzam zawrzeć małże11stwo) 

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

• adres .................................................................................... . 

- przed upływem miesięcznego terminu oczekiwania na ślub. 

Prośbę swoją motywuję: 

································ ................................................................................................................. ,.,. 

(podpis) 
Do wniosku załączam: 


