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Oświadczenie

Oświadczam, że moja/mój zmarła/y siostra/brat śp.…………………………………………….
zmarła/y dnia   …………………była/był panną/kawalerem, w związku z tym, jako Jej/Jego 
siostra/brat zajmuję się organizacją pogrzebu, który nastąpi do mogiły/grobowca                   

na cmentarzu komunalnym / parafialnym w …………………………………………………







             …………………………………..








                                    /podpis/

