  Smyków, dnia   …………………………………………….
			(data)
………………………………………………………………
(imię i nazwisko wnioskodawcy)
………………………………………………………………
………………………………………………………………
(adres korespondencyjny)
WÓJT  GMINY
W  SMYKOWIE
SMYKÓW  91
26-212  SMYKÓW

Wniosek  o  wydanie  zaświadczenia
z Rejestru  Mieszkańców
Proszę o wydanie zaświadczenia (należy wskazać znak X z kratce obok żądanego zaświadczenia)

      o zameldowaniu na pobyt stały pod adresem: ……………………………………………………………………………..………….
      o wymeldowaniu z pobytu stałego z adresu: ………………………………………………………………………………..………….
      o zameldowaniu na pobyt czasowy pod adresem: …………………………………………………………………………..……….
      o wymeldowaniu z pobytu czasowego z adresu: ………………………………………………………………………………………
      o wszystkich adresach i okresach zameldowań na terenie gminy.
      o braku zameldowań pod adresem: …………………………………………………………………………………………….…….…….
      o zameldowanych pod adresem: ……………………………….…………………………………………………………………….……..

	Działając w imieniu własnym i z upoważnienia niżej wymienionych członków mojej rodziny:

……………………………………………………		…………………………………….		………………………………………….
imię i nazwisko				data urodzenia			stopień pokrewieństwa
……………………………………………………		…………………………………….		………………………………………….
imię i nazwisko				data urodzenia			stopień pokrewieństwa
……………………………………………………		…………………………………….		………………………………………….
imię i nazwisko				data urodzenia			stopień pokrewieństwa
……………………………………………………		…………………………………….		………………………………………….
imię i nazwisko				data urodzenia			stopień pokrewieństwa
……………………………………………………		…………………………………….		………………………………………….
imię i nazwisko				data urodzenia			stopień pokrewieństwa

      Inne …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Cel uzyskania zaświadczenia:
      1a)   alimentacyjny, opieka, kuratela, przysposobienie
      1b)   ubezpieczenie społeczne, zdrowotne, renta strukturalna, uprawnienia dla osób niepełnosprawnych
      1c)   świadczenia socjalne, pomoc społeczna, wsparcie rodziny, zatrudnienie socjalne, piecza zastępcza
      1f)   zatrudnienie, wynagrodzenie za pracę
      1g)   nauka, szkolnictwo, oświata pozaszkolna ochrona zdrowia
      2)    wymiana dowodu osobistego/paszportu
      3)    sprawy sądowe/notarialne
      4)    inny: ………………………………………………………………………………………………..


  
								…………………………………………………………
								                (podpis wnioskodawcy)


Potwierdzam odbiór zaświadczenia


Data……………………………………..   podpis …………………………………………………



Adnotacje dotyczące opłaty skarbowej:
1. Dokonano zapłaty opłaty skarbowej w dniu ………………………………………. w wysokości ……….....………… zł
numer pokwitowania ……………………………………………………………..
2. Dokonano zapłaty opłaty skarbowej w dniu ………………………………………. w wysokości ………….....……… zł 
na rachunek bankowy Urzędu Gminy w Smykowie – Bank Spółdzielczy w Kielcach o/Mniów 
nr konta 48 8493 0004 0030 0506 0772 0001
3. Nie podlega opłacie skarbowej na podstawie art. 2 ust 1 pkt. 1 lit …… ustawy o opłacie skarbowej.
4. Zwolniono od opłaty skarbowej na podstawie art. 7 pkt ………… ustawy o opłacie skarbowej.
Podstawa prawna: 
Ustawa o opłacie skarbowej z dnia 16 listopada 2006 r. (t.j. Dz.U. z 2022r. poz. 2142)
Ustawa o ewidencji ludności z 24 września 2010 r. (tj. DZ. U. z 2022r. poz. 1191)
Kodeks Postępowania Administracyjnego z 14 czerwca 1960 r. (t.j. Dz. z 2022r. poz. 2000) 


