Zalkycznik nr 11

WZOR FORMULARZA WNIOSKU O WYDANIE LUB WYMIANE POLSKIEGO DOKUMENTU TGZSAMOSCI
CUDZOZIEMCA

......................................................................... 1 1 14 1 1 1 | |

(piecz:¢ organu przyjmujcego wniosek) / rok / year / annéerbx miesic / month / mois / dzien /
(stamp of the authority accepting the application) Mecsil day / jour /
(cachet de l'organe qui recoit la demande) / AcHb

(neyaTh oprana, IPUHUMAIOLIETO 3a5BKY)

(miejsce i data zteenia wniosku) /
(place and date of submission of the application) /
(lieu et date du dépét de la demande) /
(MCCTO W J1aTa COCTaBJICHUA 3a?[Bl(l/I)

Przed wypelnieniem wniosku prosg zapozn& sie z pouczeniem
zamieszczonym na stronie 5/
Prior to filling the application please familiarigee instruction with the notes on page 5/
Avant de remplir la demande consultez I'instructsom la page 5 /
Iepen 3amonHeHreM 3assBKU IPOILY 03HAKOMUTECS ¢ HHCTPYKIIMEH Ha CTpaHUIe S Fotograﬁ al/

Photo / Photo doro

Whniosek wypetnia s¢ w jezyku polskim / (35 mm x 45 mm)

The application should be filled in Polish languéage
La demande doit étre remplie en langue polonaise /
3asBKa 3aI0JHAETCS Ha IMOJIBCKOM SI3BIKE

WNIOSEK O WYDANIE* / WYMIAN E*

POLSKIEGO DOKUMENTU TO ZSAMOSCI CUDZOZIEMCA /
APPLICATION FOR THE ISSUE*/ REPLACEMENT* OF POLISH  IDENTITY DOCUMENT OF FOREIGNER /
DEMANDE DE DELIVRANCE* / D’ECHANGE* D'UN DOCUMENT D "IDENTITE POLONAIS
POUR UN ETRANGER
3AABKA HA BBIJIAYY* / 3AMEHY* IIOJIbCKOI'O JOKYMEHTA YIOCTOBEPEHUSA IMYHOCTH
MHOCTPAHIIA

(* niepotrzebne skedi¢ / * delete as appropriate / * rayer la mentiortileu * nenyxHOe BHIYEPKHYTB)

Lo (oY A (o T A Y B TR

(nazwa organu, do ktérego jest sktadany wniosek) /
(name of the authority the application is submiti®d/ (dénomination de I'organe ou la demandelépbsée) /Hassanue oprana K
KOTOPOMY COCTaBJISACTCSA SaﬂBKa)

A. DANE OSOBOWE CUDZOZIEMCA / PERSONAL DATA OF THE FOREIGNER / COORDONNEES
DE L'ETRANGER / JIMUHBIE IAHHBIE HHOCTPAHIIA

1. Nazwisko / Surname / Nonwammums: | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | |

2. Nazwiska poprzednie / Previous surnames / | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | |
Noms précédentdIpeasiayume GpamMuanm:

3. Nazwisko rodowe / Family name / Nom de familIIa/ | | | | | | | | | | | | | | | | | | | |

Ponosas pamunus:

4. Imi¢ (imiona) / Name (hames) / Prénom | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | |
(prénoms) Mwmst (umena):

5. Imi¢ (imiona) poprzednie / Previous name (name’s)/ | | | ‘ | | ‘ | | ‘ ‘ | ‘ ‘ | ‘ ‘ | ‘ ‘
Prénom (prénoms) précédeniSpeapinyuiue

numst (MMeHa):
6. Imi¢ ojca / Father's name / Prénom du pére / | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | |

Wwms oToa:




7. Imi¢ matki / Mother's name / Prénom de la mérer | | | | | | | | | | | | | | | | |

Nwms matepu:
/ 9. Ple/ Sex / Sexe /
Ton:

rok / year / annéerbx miesic / month / mois / dzieh / day /
MecsI jour / iens

8. Data urodzenia / Date of birth / Date de naissdn /
Jlata poxaeHus:

10. Miejsce urodzenia / Place of birth / ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ |
Lieu de naissanceMecro poxaenus:

11. Kraj urodzenia (nazwa fistwa) / Country of birth | | | | | | | | | | | | | | | | |
(name of the country) / Pays de naissance

(appellation) / Ctpana poxuenns (Ha3Banne
rocyiapcTBa):

12. Obywatelstwo / Citizenship / Nationalité / | | | | | | | | | | | | | | | | | |

I'paxxmancTso:

13. Stan cywilny / Marital status / Etat civil / | | | | | | | | | | | | | | | | | |
CeMmeiiHoe MONIOXKEHUE:

14. Rysopis / Description / Signalement /
CI10BeCHBII OPTpPET:

cm
Wzrost / Height / Taille Pocr:

Kolor oczu / Colour of eyes / Couleur desxéu ‘ | | | ‘ | | ‘ | | ‘ ‘ | ‘ ‘ | ‘ ‘
IBer rnas:

Znaki szczegolne / Special marks / Signes
particuliers Ocobbie mpuMeThI: ‘ | | | ‘ | | ‘ | | ‘ ‘ | ‘ ‘ | ‘ ‘

15. Numer telefonu do kontaktu (niewymagane) / ‘ | | | ‘ | | ‘ | | ‘ ‘ | ‘ ‘ | ‘ ‘
Contact phone number (not required) / Numérolde

téléphone pour le contact (facultatifiiémep
KOHTAaKTHOrO Tenedona (Heobs3aTeNnbHo):

B. ADRES ZAMELDOWANIA NA POBYT STALY LUB POBYT CZAS OWY TRWAJACY PONAD
2 MIESIACE / PERMANENT PLACE OF RESIDENCE OR TEMPORARY RESI DENCE LASTING
OVER 2 MONTHS / DOMICILE IMMATRICULE POUR UN SEJOUR FIXE OU UN SEJOUR
TEMPORAIRE DE PLUS DE 2 MOIS / AAPEC NPOIIMCKHA MOCTOSIHHOI'O ITPEBBIBAHU S
MNJIM BPEMEHHOI'O ITPEBBIBAHUSA NPOJOIKAIOIEI'OCS BOJIEE 2 MECSILIEB

et ||| ) L L L]
Voivodie /BoeBoactso:

2. Powiat / District / District IToser: | | | ‘ ‘ ‘ | ‘ ‘ | ‘ ‘ | | | ‘ | | ‘ ‘ ‘

3. Gmina / Municipality / Commune / | | | | | | | | | | | | | | | | | | | |

I'vinna:

4. Miejscowd¢ / City / Localité / | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | |

Hacenenuslii myHKT:

5. Ulica / Street / RueYnuna: | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | |

6. Numer domu / House number / | | | | | | | 7. Numer mieszkania / | | | | | | | |
Numéro du batimentHomep noma: Apartment number / Numéro

d’appartement Homep
KBapTHUPBI.

8. Kod pocztowy / Postal code / Code | | | _ | | | |
postal MoyToBbIii HHeKC:




C. WZOR PODPISU / SIGNATURE SPECIMEN / SPECIMEN DE SIGNATURE / OBPA3EII HOANUCH

(podpis wnioskodawcy) /
(signature of the applicant) /
(signature du demandeur) /
(moamuch 3asBUTEIST)

Podpis nie mze wychodzt poza ramki.
The signature should be within the box.
La signature ne doit pas dépasser I'encadrement.
HOI[HI/ICL HE NOJKHA BBIXOAUTDH 3a I'PAHUIIBI PAMKH.

Data i podpis (imi i nazwisko) cudzoziemca / Date and signature (nanae | | / ‘ ‘ | / ‘ | ‘

surname) ofhe foreigner / Date et signature (prénom et ndenjétranger [lara

u noanuch (MMst U GpaMuIIKsT) HHOCTPAHIIA! rok / year / annéerba miesic / month / mois/  dzien / day /
MecsI jour / nenn

(podpis) / (signature) / (signatureyibfiruce)

D. UZASADNIENIE WNIOSKU / JUSTIFICATION OF THE APPL ICATION / JUSTIFICATION
DE LA DEMANDE / OBOCHOBAHMUE 3ASIBKA

(zaznaczy znakiem ,X” odpowiednj rubryke) / (tick the appropriate box with ‘X’) / (mettrenuX» dans la case adéquate)doBraunts 3HaKOM «X»
COOTBETCTBYIOLLYIO Ipady)

Prosz o wydanie polskiego dokumentu tdssamdici cudzoziemca / | request to issue Polish identifocument for a foreigner /

Je demande de me délivrer un document d’identité gonais pour un étranger /IIpouny BbIIATh HOJIbLCKHIL JOKYMEHT YA0CTOBEPEH s
JIMYHOCTH HHOCTPaHLA

(zaznaczy znakiem X" odpowiednj rubryke) / (tick the appropriate box with X’) / (mettrenu«X» dans la case adéquatep@ofnaunts 3HaKOM «X»
COOTBETCTBYIOILLYIO Tpady)

dla maloletniego cudzoziemca urodzonego na temyioiRzeczypospolitej Polskiej, przebyaeggo na tym terytorium bez opieki rodzicow,
ktory nie posiada dokumentu podyd for a juvenile foreigner born in the territany the Republic of Poland staying in this territavithout
parents, who does not have the travel documentr o étranger mineur né sur le territoire de lpudéique de Pologne, séjournant sur son
territoire sans protection de ses parents et sanisntent de voyagenlis HecoBepLICHHOIETHEr0 HHOCTPAHIIA, POXKICHHOTO HA TEPPHTOPUH
Pecny6uuxu Ilonpima, Haxoasmerocst Ha 3TOH TEPPUTOPHU Oe3 IIPUCMOTPA POAUTENEH, Y KOTOPOTO OTCYTCTBYET IPOE3HON JOKYMEHT

dla cudzoziemca, ktory nie posiazidnego obywatelstwa i przebywa na terytorium Rzeeogpolitej Polskiej bez dokumentu pozyd for a
foreigner, who does not have any nationality aagsstn the territory of the Republic of Poland witlh a travel document / pour un étranger
sans aucune nationalité, séjournant sur le teeite la République de Pologne sans document digeadyuis uHoCTpania, He HMEIOLIErO
KaKoro-m0o rpaIaHCTBa, U KOTOPBIil peObiBaeT Ha Tepputopuu Pecry6nuku [ombiia 6e3 mpoe3qHoro J0KyMeHTa

dla cudzoziemca, ktéry przebywa na terytorium Rypogpolitej Polskiej na podstawiespaadczenia, o ktérym mowa w art. 170 ustawy
o cudzoziemcach / for a foreigner, who stays inténatory of the Republic of Polanzh the basis of the certificate referred to in A0 of
the Act on Foreigners / pour un étranger, qui essgnt sur le territoire de la République de Padogur la base du certificat visé a I'art. 170
de loi sur les étrangersafi mHOCTpaHI@a, KOTOPHIA MpeObiBacT Ha Tepputopur PecryOinku ITonplua HAa OCHOBAHWM CBUIETEIBCTBA, O
KOTOPOM HJeT peyb B ¢T. 1703akoHa 00 HHOCTpaHLax

D uptyw terminu wanaosci polskiego dokumentu tsamd@ci cudzoziemca / expiry of validity period for Fsiliidentity document for a foreigner
/ expiration de la période de validité de docuntitentité polonais pour un étrangeridreueHue cpoka AeHCTBHS MOJIBCKOrO TOKyMEHTA
YAOCTOBEPECHUS JINTHOCTH NHOCTPaHIA



Prosz o wymiane polskiego dokumentu tasamdici cudzoziemca / | request for the replacement of dfish identity document for
a foreigner /Je demande d’échanger un document d’'ehtité polonais pour un étranger /IIpouy 3aMeHHTH MOJIbCKHII TOKYMEHT
YA0oCTOBEepPEeHHUA TUYHOCTH HHOCTPAHIA

(zaznaczy znakiem , X" odpowiednj rubrykg) / (tick the appropriate box with *X’) / (mettrenu<X» dans la case adéquatejdoBuaunTs 3HaKoM «X»
COOTBETCTBYIOLILYIO rpady)

Dzmiana danych umieszczonych w dotychczasowym dokaime/ Duszkodzenie dokumentu / damage of the document /

change of data entered in ticerrent document / changement des
données contenues dans le curant documestidieHne naHHBIX,
TIOMEIICHHBIX B IPEKHEM TOKYMEHTE

endommagement du documemnbapeskaeHne T0KyMeHTa

D zmiana wizerunku twarzy posiadacza dokumentu wustas do D utrata dokumentu / loss of the document / perteddeument /

© ® N o gk DR

wizerunku twarzy umieszczonego w tym dokumencie taprsiu
utrudniagcym lub uniemaliwiajacym identyfikacg posiadacza
dokumentu / change of appearance making difficufte t
determination of the identity / changement dangpaence qui rend
difficile lidentification de lindividu / u3menenue wnsobpaxenus
JiMna BiaJeibla JOKYMEHTA 10 OTHOUICHHUIO K H306pa>KCHHIO Jana,
IIOMCHICHHOT'O B 9TOM JAOKYMEHTC B ypr)K):[a}omeﬁ T
HEBO3MOYKHOI CTEIECHHU I/IHGHTI/I(bI/II_II/Ip()BaTI) BJIaz€iabla JOKyMEHTa

IOTEPs NOKYMEHTA

Data i podpis (imi i nazwisko) cudzoziemca / Date and signature (nanee | | | / ‘ ‘ | / ‘ | ‘

surname) ofhe foreigner / Date et signature (prénom et nden)étranger [lara

¥ TIOATHCE (WMs W (pAMHITHS) HHOCTPAHIA: rok / year / annéerbx miesic / month/ mois/  dzien / day /
MecsiI jour / nens

(podpis) / (signature) / (signature yibfirucs)

Zataczniki do wniosku / Attachments to the application’ Annexes a la demande llpuiioxkenust k 3asiBke:
(zahcza wnioskodawca) / (attached by the applicarit)jéihdre par le demandeur)iofasnser 3asBuTens)

Uzasadnienie / Justification / JustificatioB@ocnosanue

Oswiadczenie / Statement / DéclaratioBassnenne

l_\
e

E. OSWIADCZENIE / STATEMENT / DECLARATION/ 3ASIBJIEHUE

Oswiadczam,ze wszystkie dane zawarte we wnioskuysgodne z prawd /

| declare that all data provided in the applicationis true /

Je déclare que toutes les données contenues danddenande correspondent a la vérité /
3ammmo, 4TO BCE JaHHBIEC, COACPKAIHECH B 3aABKe, COOTBETCTBYIOT IPaBae

Data i podpis (imi i nazwisko) cudzoziemca / Date and signature (nandesurname) dhe foreigner / Date | ‘ ‘

| /] an

et signature (prénom et nom) de I'étrang8nta u noamucek (MMs 1 GpaMuINs) HHOCTpAHIIA:
rok / year / annéerbx miesic / month / dziea /

mois /Mecsi day / jour /
JICHb

(podpis) / (signature) / (signatureyibfiruce)

Data, imi i nazwisko, stanowisko sthowe i podpis osoby przyjmgej wniosek / Date, name, surname, pos:Jion ‘ | / | | ‘ / ‘ ‘ ‘

and signature of the person collecting the appdicat Date, prénom, nom, fonction et signaturealpdrsonne quli _ _ 1

regoit la demande/lata, ums u GamMuIHs, JOTKHOCTD U TIOMUCH JIHIA, TPHHUMAIOIIETO 3asBKY: rok / year / annéerb miesic / month / dzien /
mois /mecsy day / jour /

JICHb

(podpis) /(signature) / (signature) i¢umucs)



POUCZENIE / INSTRUCTION / INSTRUCTION / UHCTPYKIHSA

1. Nalezy wypeinic wszystkie wymagane rubryki.
All required fields should be completed.
Il faut remplir toutes les cases demandées.
Crenyer 3am0IHUTE Bee TpeOyeMble MOIs.

2. Kwestionariusz naley wypenic czytelnie, drukowanymi literami wpisywanymi w odgiednich kratkach.
The application should be completed legibly, imted letters entered into the appropriate boxes.
Le formulaire doit étre rempli lisiblement, en mnsgules inscrites dans les cases correspondantes.
AHKeTy HY)XHO 3aI1I0JTHUTh YUTACMBbIMHU II€YATHBIMU 6yKBaMPI, BIIUCBHIBAsA UX B COOTBETCTBYIOLIUE KIIETKH.

3. W czsci A w rubryce ,Pté” wpisat: ,M” — w przypadku mzczyzny, ,K” — w przypadku kobiety; w rubryce
»Stan cywilny” naley uzy¢ sformutowah: panna, kawaler, ezatka,zonaty, rozwiedziona, rozwiedziony, wdowa,
wdowiec, wolna, wolny.

In Part A in the ‘Sex’ field: ‘M’— should be entered for a male and Kfor a female; in ‘Marital status’ fields the folldmg
terms should be used: maiden, bachelor, marri@drakd, widow, widower, single.

Dans la partie A, rubrique «Sexe» inscrire: «Mpour un homme, «K» pour une femme; rubrique «Etat civil» utilisez une
des formulations suivantes: célibataire, marié,i@eadivorcée, divorcé, veuve, veuf, libre.

B yactu A B rpade «Ilom» Brucars: «M» — it My)4uHbl, «K» — 17151 sKeHIIUHBL; B Tpade «CeMeiHOe MOI0KESHHE» HYKHO
HCTIONIBE30BaTh (POPMYIHPOBKU: HE 3aMyKeM, HE JKCHAT, 3aMYKeM, )KEHAT, pa3BelcHa, pa3BelcH, BIOBA, BIOBEI, CBOOOJHA,
CBOOOJICH.

4. W czsci C podpis nie mze wychodzt poza ramki.
In Part C the signature should be within the box.
Dans la partie C, la signature ne doit pas dép#ieseadrement.
B yactu C noanucey He TOKHA BBIXOIUTH 34 TPaHMIIBI PAMKH.

5. Zgodnie z art. 64 Kodeksu pepbwania administracyjnego, zgi we wniosku nie wskazano adresu
wnioskodawcy i nie ma nmimosci ustalenia tego adresu na podstawie posiadangnoiicth, wniosek pozostawia
sie bez rozpoznania. deli wniosek nie czyni zad6é innym wymaganiom ustalonym w przepisach prawa,
wnioskodawca ¢dzie wezwany do uswgia brakéw w terminie siedmiu dni i pouczorg nieusunicie tych
brakéw spowoduje pozostawienie wniosku bez rozpaizna
Pursuant to Art. 64 of the Code of Administratived¢&dure, if the application does not indicate ttiéress of the applicant
and it is not possible to determine the addresshenbasis of available data, the application wilt be examined. If the
application does not satisfy other requirementausdted by the law, the applicant will be calledctimplete the application
within seven days and instructed that failure tmplete the application shall constitute a reasartifming the application
down without examination.

Conformément a I'art. 64 du Code de procédure adtratiige, si la demande n’indique pas I'adresse elmahdeur et s'il est
impossible de déterminer I'adresse sur la baseldesées disponibles, la demande ne sera pas exarfiinkk demande ne
satisfait pas aux autres exigences prévues pai,leldemandeur sera appelé a compléter la deendads le délai de sept
jours et informé que le défaut de compléter la defaaconstitue un motif pour ne pas examiner la dema

Cormnacho ct. 64 A,ZIMI/IHI/ICTpaTPIBHOI‘O-HpOL[eccyaIIbHOI‘O KOJCKCa, €CJIU B 3a4BKE€ HE YKa3aH aJApeC 3asiBUTCIISI U OTCYTCTBYET
BO3MOKHOCTb YCTAHOBJIUTH 3TOT a/I[p€C Ha OCHOBAaHUHU MMCIOMINXCA JaHHBIX, TO 3asgBKa 6y[[eT ocraniieHa Oe3 pacCMOTpEHUA.
Ecnm 3asBka He YAOBJIETBOPACT Tpe6OBaHI/I171, KOTOPBIC YCTAHOBJICHBI B IIOJIOKCHUSX 3aKOHA, 3asIBUTCIIb 6y[[eT BBI3BaHHEIN
YCTpaHUTh HEIOCTATKH B TEUCHUE CeMU OHEH M eMy OyAeT pa3bsACHEHO, YTO NPHU HAIWYMU HEAOCTATKOB 3asBKa OynaeT
ocTaBlieHa 6e3 pacCMOTPEHHUS.



ADNOTACJE URZEDOWE / OFFICIAL NOTES / ANNOTATIONS DE L'OFFICE / CJUYXEBHBIE

AHHOTAIIUA
(wypetnia organ rozpatragy wniosek) {completed by the authority reviewing the applieaji/ (& remplir par I'organe qui recoit la demanti@anomuser opras,
paccMaTpHBAIONIHii 3aSBKY)

Numer systemowy osoby / Systdm | | | | | | | | |
number of the person / Numéro della

personne dans le systeme€ucremubiit

HOMEpP auana:

Numer systemowy wniosku / Systel-ln; | | | | | | | | |
number of the application / Numéro del

demande dans le systeme€ucremusiit

HOMEp 3as1BKH:

1. Rodzaj decyzji / Type of the decision / Tyjpe | ‘ ‘ | ‘ | ‘ | ‘ | | ‘ | ‘ | | ‘ | ‘ | ‘
de la decision Bua peuenust:

2. Liczba os6b obfych decyzj / Number of
persons covered under the decision /
Nombre des personnes englobées par la
décision Mucio w1, 0XBaYCHHbIX

pCI.LIeHI/IeM:
Data, img i nazwisko, stanowisko stbowe i podpis osoby wydgjej decyz / Date, name, surnamF, | ‘ | | / | ‘ | / ‘ ‘ ‘
function and signature of the person making theisitat / Date, prénom, nom, function et signaturelLdu
rok / year / annéerbx miesic / month/  dzien/ day /

fonctionnaire qui délivre la décision/lata, ums u damuaus, JOIKHOCT M MOIMKCH JIMIA, BbIAAIOLIETO

. mois /Mecsi jour / iens
peureHue:

(podpis) / (signature) / (signature Jibfirice)

3. Wydano polski dokument zsamdci cudzoziemca / Polish identity document for aefgner issued / Document d’identité polonais pomrétranger précédente /
BLII[&H TIOJIBCKHI JAOKYMEHT YAOCTOBEPECHUS TUIHOCTH ]/IHOCTpaHI_[a:

Seria / Series / Numer / Number / | ‘ | ‘ ‘ | | ‘
Série /Cepus Numéro /Homep:

Data wydania / Date J | | | / ‘ / | Data uplywu wanaici / ‘ | | ‘ / ‘ / | ‘
of issue / Date de délivrance_ . | I Expiry date / Date de | L
Jlata Bbizauu: rok / year / annéerbx miesic / month / dzien / day / validité / fTata rok / year / annéerbx miesac / month/  dzien/ day /
mois /mecsir jour / nenn mois /mecsir jour / nenn
HUCTCUCHUSA CPOKa
JICHCTBHSA:
it WO N I T Y Y O
authority / Autorité de délivrance
Beian opraHom:
Data i podpis osoby odbiegagj dokument / Date and signature of the persdedinig the document / Date ef] ‘ | | ‘ / ‘ / | | ‘
signature de la personne qui recoit le docum@atrd i moanuck auLA, MOIYYAIOMIETO JOKYMEHT:
rok / year / annéerbx miesic / month / dzien/ day /
mois /mecsir jour / ness

(podpis) / (signature) / (signatureyibfiruce)

Miejsce na potwierdzenie optaty za wydanie dokumént
Place for the receipt of the fee for issuing a doent /
Place pour le recu de la redevance a titre delileraiéce du document /
Mecto JJIL MOATBEPIKACHUS OIUIATEI 3a BbIJaTy JOKYMEHTA




