
Załącznik nr 4 do Zarządzenia Nr 2/2020 

      Dyrektora Domu Pomocy Społecznej  

                                                      im. W. Michelisowej  w  Lublinie 

      z dnia 14.04.2020 r. 

 

……………………………………….. 

 ( imię i nazwisko ) 

 

…………………………………………. 

        Adres  

 

…………………………………………. 

 PESEL, nr dowodu osobistego  

 

 

 

Oświadczenie spadkobiercy 

 

 

Oświadczam, że jestem  spadkobiercą  zmarłej 

…………………………………………………………………………………. 

Mieszkanki Domu Pomocy Społecznej im. Wiktorii Michelisowej. Oświadczam,           

że zostałem zapoznany (a) z przepisami kodeksu cywilnego dotyczącymi 

dziedziczenia ustawowego i jako osoba (stopień pokrewieństwa) 

…………………………………………………………………………………………… 

 uprawniona kwituję odbiór sumy depozytowej w kwocie …..……………zł ( słownie 

……..……………………………………….) 

którą przeznaczyłem/łam na wydatki związane z pogrzebem zmarłej.                               

Do oświadczenia załączam rachunek/rachunki potwierdzające wydatkowanie 

środków własnych na w/w cel. 

 

 

 

        …………………………………. 

         ( podpis ) 

 

 

 

Lublin, dnia……………………………… 

 


