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Konin, dnia ......................................  

Imię ....................................................  

Nazwisko ...........................................  

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

 ..........................................................  

Telefon ..............................................  

Urząd Miejski w Koninie 
Urząd Stanu Cywilnego 

ul. Obrońców Westerplatte 2 
62-500 Konin 

Wniosek  
Uznanie orzeczenia sądu zagranicznego wszczętego i prawomocnego 

po 1 lipca 2009 roku z kraju spoza Unii Europejskiej 

Proszę o uznanie wyroku rozwodowego orzeczonego w ..................................................  

i o wpisanie w akcie małżeństwa nr ...................................................................................   

zawartego w dniu  .................................. sporządzonego w USC w Koninie, właściwej 

wzmianki dodatkowej.  

Nazwa organu orzekającego rozwód, miejscowość, państwo: 
 ..........................................................................................................................................  

Data wydania orzeczenia:..................................................................................................  

Data prawomocności orzeczenia: ....................................................................................  

Imiona i nazwiska stron: 

Kobieta: ...........................................................................................................................  

Mężczyzna: ......................................................................................................................  

W załączeniu przekładam dokumenty niezbędne do uznania orzeczenia, wymienione 

w art.1147§1 Kodeksu postępowania cywilnego. 

OŚWIADCZENIE 

W trakcie postępowania sądowego oboje posiadaliśmy miejsce zamieszkania za 

granicą. Przed polskim sądem nie toczyło się postępowanie o rozwód mojego 

małżeństwa. W postępowaniu sądowym braliśmy czynny udział i nie byliśmy 

pozbawienie możliwości obrony. 
 .....................................................................  

(podpis) 

Opłaty: 

 11 zł – za czynność wpisania wzmianki 


