Ledziny, dnia

Kierownik
Urzedu Stanu Cywilnego
w Ledzinach
WNIOSEK
Prosimy o wydanie Zaswiadczeni ierdzaj brak okoli Sci wylqczajacych
zawarcie malzen. w celu ia zwigzku malzenskiego w formie w iowej na isk

1

(imig i nazwisko)

(imig i nazwisko)

Zaswiadczenie przedtozone zostanie w parafii

Podpisy:

1.

2.

ie wydano dnia




