Zarzadca/administrator cmentarza (pieczatka)

Oswiadczenie

Wyrazam zgode na przeprowadzenie ekshumacji zwtok/szczatkOw ..........ccccvvevecricecccrcecnnnee.
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przeprowadzajacy ekshumacje
podpis Zarzadcy/administratora cmentarza
Data
Zarzadca/administrator cmentarza (pieczatka)
Oswiadczenie

Wyrazam zgode na pochowanie ekshumowanych zwtok/szczatkdw ..........c.ccecvereeevicrieecernennn.
nazwisko, imie osoby ekshumowanej

.............................................. 1= Y

miejsce pochéwku
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podpis Zarzadcy/administratora cmentarza



