Zatacznik do

Zarzgdzenia Nr 39/2017

Wojta Gminy Banie Mazurskie
z dnia 17 maja 2017 roku

ZASWIADCZENIE

Zaswiadcza sig, ze Pan/Pani

wniost/wniosta oplate zgodnie z obowigzujacymi stawkami za korzystanie z cmentarzy

komunalnych, w zwigzku z tym:
1. jest dysponentem prawnym grobu/miejsca pod gréb* nr ............... sektor ................ na

cmentarzg KoMV W oo oo sinssans s sisasasnsis srvin , gdzie pochowane sg zwloki/szczatki*

(imi¢ 1 nazwisko osoby zmarlej, data urodzenia, data zgonu)

2. uzyskal/a zezwolenie wjazdu na cmentarz komunalny w
3. Inne (wpisa¢ rodzaj ushugi)

* niepotrzebne skreslié



