pieczec¢ wptywu do KRUS

WNIOSEK O ZASILEK POGRZEBOWY

Instrukcja wypetniania:

1. Zanim wypetnisz wniosek, zapoznaj sie z dolgczong informacijg
2. Wypetnij WIELKIMI LITERAMI

3. Pola wyboru zaznacz znakiem X

4. Wypelnij kolorem czarnym lub niebieskim (nie otowkiem)

Dane osoby zmariej

Imie/imiona

Nazwisko

PESEL

Rodzaj, seria i numer dokumentu
potwierdzajgcego tozsamosc

Podaj, jesli osoba zmarta nie miata numeru PESEL

Data zgonu —

dd mm

rrrr

Miejsce zgonu

Osoba zmarta do dnia $mierci:

Pobierala swiadczenia z KRUS

TAK

NIE

Jesli TAK, podaj numer swiadczenia i Oddziat Regionalny/Placdwke Terenowg KRUS wyplacajgcy/a swiadczenie

Jesli NIE, podaj nazwe swiadczenia/numer $wiadczenia i nazwe organu, ktéry wyplacat $wiadczenie

Byta objeta ubezpieczeniem w KRUS

Osoba zmarfa byla czlonkiem mojej rodziny

TAK

TAK

NIE

NIE

Jesli TAK, podaj stopien pokrewienstwa/powinowactwa ze zmartym
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