
URZĄD  MIEJSKI W  SŁUPSKU
Urząd Stanu Cywilnego 

USC-24

1. Imię i nazwisko................................................ Słupsk, …..................................

…................................................................................

Adres...........................................................................

…...............................................................................

2. Imię i nazwisko......................................................

…...............................................................................

Adres......................................................................... Kierownik 

…......................................................................... Urzędu Stanu Cywilnego

Telefon kontaktowy............................................. w Słupsku

WNIOSEK 

O ZAWARCIE MAŁŻEŃSTWA POZA LOKALEM URZĘDU STANU CYWILNEGO

Zwracam się z wnioskiem o zawarcie małżeństwa w:

….............................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................w 

dniu..............................................................o godz. …........................................................................

Jednocześnie informujemy, że wskazane we wniosku miejsce zawarcia małżeństwa zapewnia 

zachowanie uroczystej formy jego zawarcia oraz bezpieczeństwo osób obecnych przy składaniu oświadczeń o 

wstąpieniu w związek małżeński.

…...........................................................

…...........................................................

          podpisy wnioskodawców

Załączniki:

1. Dowód zapłaty na kwotę 1.000 zł

2. …..................................................
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