ZAKEAD
zu s UBEZPIECZEN Z-1 2
SPOLECZNYCH

Whniosek o zasitek pogrzebowy

Instrukcja wypetniania

Wypetnij ten wniosek, jezeli starasz sie o zasitek pogrzebowy.

1. Wypetnij WIELKIMI LITERAMI

2. Pola wyboru zaznacz znakiem X

3. Wypetnij kolorem czarnym lub niebieskim (nie otdwkiem)

4. Zanim wypetnisz wniosek, zapoznaj sie z dofaczona do niego Informacja

Dane osoby zmartej

J 5 o I T D O 5

Rodzaj, seria i numer dokumentu ‘ I
potwierdzajacego tozsamosc

Jesli osoba zmarfa nie miata numeru PESEL, podaj serie | numer je] dokumentu tozsamosci

Imie ‘ |

Nazwiska L |

Data i miejsce zgonu ‘ |

Osoba zmarta do dnia $mierci:

Pobierata swiadczenia z ZUS D TAK D NIE

Byla objeta ubezpieczeniami emerytalnym i rentowymi D TAK l:l NIE

Jezeli znasz, to podaj tytul ubezpieczen (np. pracownik, zleceniobiorca) oraz nazwe | adres platnika skiadek

Paobierala swiadczenie wyptacane przez inny niz ZUS organ rentowy D TAK D NIE

Poda| dane innego organu rentowego oraz numer przyznanego swiadczenia

Oswiadczam, ze osoba zmarta byta czlonkiem mojej rodziny D AL l:' NIE

Jezell TAK, podaj stopien pokrewienstwa lub powinowactwa osoby zmarlej w stosunku do Ciebie
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Dane wnioskodawcy — osoby fizycznej

PESEL

Data urodzenia

Rodzaj, seria i numer dokumentu
potwierdzajgcego tozsamosc

Imie

Nazwisko

Adres zamieszkania

—

dd / mm |/ rerr
Pcdaj, jesli nie masz nadanego numeru PESEL

Jesli nie masz numeru PESEL, podaj serig | numer dokumentu tozsamosci

Ulica
Numer domu
Kod pocztowy

Nazwa paristwa

Numer telefonu

Adres do korespondencji

Miejscowosc

et

]

Podaj, jesli Twéj adres jest inny niz polski

Jesli podasz nam te informacje, utatwi nam to kontakt w Twoje] sprawie. To pole jest

dobrowolne

Padaj, jesli cheesz otrzymywag korespondencije na adres inny niz adres zamieszkania

Ulica

Numer domu

Kod pocztowy

Nazwa paristwa

Miejscowosc

i

Podaj, jesli Twdj adres jest inny niz polski
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Wypetnij, jezeli osoba zmarta nie pobierata swiadczen z ZUS albo nie byta objeta ubezpieczeniami emerytalnym
i rentowymi:

Pobieram swiadczenia z ZUS |:| TAK |:| NIE

Os$wiadczam, ze jestem objety |:| TAK |:| NIE

ubezpieczeniami emerytalnym i rentowymi

Podaj tytut ubezpieczen (np. pracawnik, zleceniobiorca), nazwe i adres piatnika skladek

Dane wnioskodawcy — innego podmiotu

NIP

recon | | B [ [ POl ]
Podaj, jesli nie podates NIP

et 100 OO0 1 O R O I . T

Podaj, jesli nie masz nadanego NIP | REGON

Rodzaj, seria i numer dokumentu r ‘
potwierdzajacego tozsamosé

Podaj, jesli nie masz nadanego NIP, REGON | PESEL

Nazwa albo imie i nazwisko ‘ ‘

Ulica

Numer domu

Kod pocztowy I:l Miejscowosc ‘ }

Nazwa panstwa ‘ ‘
Podaj, jesli Twéj adres jest inny niz polski

Numer telefanu ‘ ‘

Jesli podasz nam te informacje, ulatwi nam to kontakt w Twoje| sprawie. To pole jest
dobrowolne

Oswiadczam, ze:

Pokrytem koszty pogrzebu [:I w catosci D W CZE5Ci

Zasitek pogrzebowy D zostal |:| nie zostat wyptacony z innego tytutu
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Prosze o wyptate zasitku pogrzebowego:

I:' na rachunek bankowy

W 55 T 1 0 P O T B

|:| na podany we wniosku adres

E’ zamieszkania D do korespondenciji

Upowazniam nastepujacy zaktad pogrzebowy do zgloszenia wniosku o zasitlek pogrzebowy

s |
BT NG R
o N R R R

Adres siedziby zakiadu pogrzebowego

Ulica |
Numer domu Numer lokalu I:'
Kod pocztowy Miejscowosc ‘ l

|
|

Jesli podasz nam te informacje, utatwi nam to kontakt w Twoje| sprawie. To pole jest
dobrowalne

Nazwa panstwa

i

Numer telefonu

Adres do korespondencji zakladu pogrzebowego
Podaj adres do korespondencji zakladu pogrzebowego, jesli jest inny niz siedziby

Ulica

Numer domu

Kod pocztowy Miejscowosc

Nazwa panstwa

i
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Podaj te dane, jezeli upowazniasz wymieniony zakiad pogrzebowy do otrzymania wypflaty zasitku na jego
konto bankowe.

Wpisz, czy zasitek pogrzebowy ma by¢ wyptacony zaktadowi pogrzebowemu:

[:‘ w calosci zakladowi pogrzebowemu D w czesci zaktadowi pogrzebowemu

Jezeli zasilek pogrzebowy ma zostac wyptacony w czesci zakladowi pogrzebowemu to wpisz, jaka kwota ma zostaé wyplacona
Tobie i jaka zakladowi pogrzebowemu:

kwota dla mnie l:l zt kwota dla zakladu pogrzebowego I:l zt

Numer rachunku bankowego zaktadu pogrzebowego:

ol ey o W . e R

Zataczniki

Zatgczam I:I dokumentow

Jako osoba wystepujaca z wnioskiem o zasitek pogrzebowy jestem swiadomy okolicznosci, ze zasilek przysluguje osobom lub
podmiotom, ktore pokryty koszty pogrzebu. Jesli otrzymam zasilek pogrzebowy, a potem z wnioskiem o zasitek pogrzebowy po
tym samym zmartym wystapi inna osoba lub podmiot, ktére pokryly w czesci koszty pogrzebu, nalezny mi zasitek pogrzebowy
bedzie ustalony proporcjonalnie do poniesionych kosztéw pogrzebu. Réznica miedzy kwotg zasitku, pobranego przeze mnie,
a kwotg nalezng bedzie stanowita swiadczenie nienaleznie pobrane w rozumieniu art. 138 ust. 2 pkt 1 ustawy o emeryturach
i rentach z FUS, ktore bede zobowigzany zwrdcic.

Zgodnie z art. 138 ust. 3a przywolane] ustawy za nienaleznie pobrane swiadczenia uwaza sie réwniez zasilek pogrzebowy
wyplacony z przyczyn niezaleznych od organu rentowego osobie nieuprawniongj.

Oswiadczam, ze dane zawarte we wniosku podalem zgodnie z prawda. Jezeli ulegng one zmianie, zobowiazuje sie
poinformowac o nich platnika zasitku.

dd / mm [/ rrer Podpis

Informacje. o ktérych mowa w art. 13 ust. 11 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego | Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych | w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO), sg dostepne w centrali lub terenowych jednostkach organizacyjnych ZUS oraz na stronie
internetowej ZUS pod adresem: https://bip.zus.pl/rodo
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UPOWAZNIENIE

W zwiazku z wniosKiem Z dnia .....c..ccovveveeeenieiineiisisncnsenns 0 Wyptate zasitku

pogrzebowego po ZMATIYIM / ZINATTE] ... veeeiretimruisirmmssrininessiisiansrassssmesss st sibbsssis s sasssssava i se s sieassassnssesasssns
JaNizej POAPISANY /POAPISANA 1.eveuireeristiussisieimssesreressessenssesesansisssntsaassansssne 1esses sheats 1ot aessbnsbs sibmee et sasnsses seseasensss
legitymujaca sie dowodem 0SODISEYITI ..c.ciiuii it st s st s s

Upowazniam zaktad pogrzebowy F.H.U Tomasz Krzan z siedzibg w Gorliczyna 281 , 37-200 Przeworsk do
przedtozenia w moim imieniu podpisanego przeze mnie wniosku wraz z wymaganymi dokumentami oraz
prosze o przekazanie zasitku pogrzebowego na konto zaktadu pogrzebowego :

Bank Pekao 12 1240 2597 1111 0000 3165 3787.

(podpis)

o a8 U s s Sl o e

OSWIADCZENIE

OSWIBACZAM, 78 S.P oot ssnasesssraeseseenessneieseneenenenenenennnene Z0Stal/a pochowany/a do nagrobka rodzinnego juz
istniejgcego / grobu ziemnego na Cmentarzu Parafialnym W ... Prace
grabarskie wykonat grabarz z Parafii na co nie otrzymalismy rachunku poniewaz jest pracownikiem w/w Parafii .

(podpis)



Nazwa zaktadu pogrzebowego

Oswiadczam, ze zostatem poinformowany o nowym trybie postepowania — w sprawie potwierdzenia tozsamosci
osoby wnioskujgce]j o zasitek pogrzebowy — wprowadzonym w zwigzku z wejsciem przepisow RODO.

podpis

A et e et a8 N AR el 5 T B

Zwracam sie z uprzejma prosbg o odesfanie oryginatu /aktu urodzenia/aktu matzenstwa aktu zgonu za
zmartg/ zmartego

Na adres wyzej podany po rozpatrzeniu wniosku o zasitek pagrzebowy i dokonaniu wptaty naleznosci.



Wypis z dowodu osobistego osoby ubiegajacej sie o zasitek pogrzebowy

D O O ZETHA st e bt L IO L 0 TR

Ustanowienie tozsamosci wnioskodawcy zostato dokonane na podstawie dowodu
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