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Podstawa prawna
.Ustawa z dnia 17 pazdziernika 2008r. o zmianie imienia i nazwiska,

2.Cz. I kol.2i3 ust. 7 zatgcznika do ustawy z dnia 16 listopada 2006r. o optacie
skarbowej.

Wymagane dokumenty

. Wniosek
2. Jezeli wnioskodawca i jego matoletnie dzieci nie posiadajg aktdw stanu cywilnego
sporzadzonych na terytorium RP, wraz z wnioskiem o zmiane imienia lub
nazwiska sktada sie wniosek o transkrypcje
3. Zgoda na zmiane nazwiska lub imienia wyrazona osobiscie przed kierownikiem
usc lub pisemna z podpisem notarialnie poswiadczonym. (Zgoda nie jest
wymagana, jezeli drugi z rodzicdw nie ma petnej zdolnosci do czynnosci
prawnych lub jest pozbawiony wtadzy rodzicielskiej albo nie zyje). W razie braku
porozumienia miedzy rodzicami, kazde z nich moze zwréci¢ sie do sadu
opiekuniczego o wyrazenie zgody na zmiane nazwiska dziecka.
4. OSwiadczenie dziecka, ktére ukonczyto 13 lat, o wyrazeniu zgody na zmiane
imienia/nazwiska.
5. Dokument stwierdzajacy tozsamos¢ — do wgladu.
6. Inne dokumenty uzasadniajgce zmiane imienia lub nazwiska

Optata

1.37,00 zt optata skarbowa za wydanie decyzji

2.Zwolnione z optaty sg decyzje, ktérym bezprawnie zmieniono imie lub nazwisko,
a takze zstepni i matzonkowie tych osdb.

Termin
Do 1 miesigca

Tryb odwotawczy

Odwotanie do wojewody Kujawsko-Pomorskiego w Bydgoszczy za posrednictwem
kierownika Urzedu Stanu Cywilnego w Sepdlnie Krajenskim w terminie 14 dni od
daty doreczenia decyzji

Uwagi

1.0soba ubiegajgca sie o zmiane imienia lub nazwiska sktada wniosek do wybranego
kierownika usc.

2.0soby zamieszkate poza granicami RP mogg ztozy¢ za posrednictwem konsula RP
wniosek o zmiane imienia lub nazwiska, wskazujgc kierownika usc, ktdremu wniosek
ma zostac przekazany.

3.Zmiana imienia lub nazwiska matoletniego dziecka nastepuje na wniosek
przedstawiciela ustawowego dziecka.

Stronalz?2



KARTA UStUGI

uscC

ZMIANA IMIENIA LUB NAZWISKA

Urzad Miejski w Sepdlnie Krajeriskim, ul. Tadeusza Kosciuszki 11, 89-400 Sepdlno Krajenskie,
czynny pon. 7:30-15:30; wt. 7:30-16:00; $r., czw. 7:30-15:30; pt. 7:30-15:00

tel. +48 52 3894210, tel. +48 52 3894230, fax. +48 52 3894220, nr konta: 75 2030 0045 1110 0000 0286 4620
www.gmina-sepolno.pl www.bip.gmina-sepolno.pl sekretariat@gmina-sepolno.pl

4.Wniosek o zmiane imienia lub nazwiska podlega uwzglednieniu, jezeli jest
uzasadniony waznymi powodami, w szczegdlnosci, gdy dotyczg zmiany:
a) imienia lub nazwiska oSmieszajacego albo nielicujgcego z godnoscig cztowieka,
b) na imie lub nazwisko uzywane,
c) na imie lub nazwisko, ktére zostato bezprawnie zmienione,

d) na imie lub nazwisko noszone zgodnie z przepisami prawa panstwa, ktorego
obywatelstwo réwniez sie posiada.

5.Zmiana imienia oznacza: zastgpienie wybranego imienia innym imieniem,
zastgpienie dwdch imion jednym imieniem lub odwrotnie, dodanie drugiego imienia,
zmiane pisowni imienia lub imion lub zmiane kolejnosci imion;

6.Zmiana nazwiska oznacza: zmiane na inne nazwisko, zmiane pisowni nazwiska lub
zmiane nazwiska ze wzgledu na forme wiasciwg dla rodzaju zenskiego lub
meskiego.
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