
Wniosek na wyszukanie 
w Archiwum Państwowym w Malborku  

aktu stanu cywilnego 
 

 
1. Imię i nazwisko poszukiwanej osoby ............................................................................ 

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

2. Nazwisko panieńskie poszukiwanej osoby w przypadku kobiet ........................................ 

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

3. Miejscowość urodzenia, ślubu lub zgonu poszukiwanej osoby ......................................... 

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

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

4. Nazwa USC................................................................................................................. 

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

5. Data urodzenia ........................................................................................................... 

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

6. Wyznanie.................................................................................................................... 

7. Stopień pokrewieństwa poszukiwanej osoby w stosunku do składającego zamówienie 

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

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

8. Cel uzyskania metryki ................................................................................................. 

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

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

9. Zamawiana forma aktu: kserokopia, odpis skrócony, odpis zupełny   (niepotrzebne skreślić)  

10. Ilość zamawianych egzemplarzy................................................................................... 

11. Uwagi........................................................................................................................ 

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

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

12. Nazwisko i imię składającego zamówienie ...................................................................  

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

13. Adres zamieszkania...................................................................................................... 

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

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

 

Data:............................................ Podpis:.......................................... 

 


