
*niewłaściwe skreślić    

Ļ  ...................................................................  
  (miejscowość, data) 

 ...................................................................  
 (imię i nazwisko wnioskodawcy) 

 ...................................................................  
 (adres osoby składającej wniosek) 

 ...................................................................  
 (stopień pokrewieństwa/powinowactwa* 
 względem osoby zmarłe) 

 ...................................................................  
 (seria i nr dokumentu tożsamości) 
 

Starosta Jeleniogórski 
ul. Jana Kochanowskiego 10 
58-500 Jelenia Góra 

 
 
Proszę o wydanie pozwolenia na sprowadzenie trumny ze zwłokami/szczątkami 

ludzkimi/urny z prochami* niżej wymienionego zmarłego/zmarłej*: 
 

  .....................................................................................................................................................  
(imię/imiona, nazwisko oraz nazwisko rodowe zmarłego/zmarłej*) 

urodz. w dniu  ....................................... w  ...................................................................................  
(data i miejsce urodzenia osoby zmarłej) 

zm. w dniu  ........................................... w  ...................................................................................  
(data i miejsce zgonu) 

zam.  .............................................................................................................................................  
(ostatnie miejsce zamieszkania osoby zmarłej) 

z ......................................................................... do ..................................................................... 
(miejsce, z którego zwłoki/szczątki ludzkie/urna* z prochami zostaną przewiezione) 

 
 
Zwłoki/szczątki ludzkie/urna z prochami*zostaną przewiezione specjalnie do tego 
przeznaczonym środkiem przewozowym przez:  

....................................................................................................................................................... 
(nazwa firmy oraz środek transportu, którym zostaną przewiezione zwłoki/szczątki ludzkie/urna z prochami*) 

i pochowane na cmentarzu  ..........................................................................................................   
  (miejsce pochówku/rodzaj cmentarza) 
 
 

  ............................................................................................  
 (miejscowość, data i podpis czytelny wnioskodawcy) 

 



 2 
W załączeniu przedkładam: 

- Dokument zgonu/akt zgonu, stwierdzający zgon oraz jego tłumaczenie na język polski 
sporządzone przez tłumacza przysięgłego, 

- W przypadku nieokreślenia przyczyny zgonu w akcie zgonu lub w innym dokumencie 
urzędowym stwierdzającym zgon, do wniosku dołącza się dokument urzędowy 
stwierdzający wykluczenie jako przyczyny zgonu choroby zakaźnej. Dokument powinien 
być przetłumaczony przez tłumacza przysięgłego na język polski. 

- Pełnomocnictwo dla przedstawiciela Zakładu Pogrzebowego do przewozu zwłok/szczątków 
ludzkich/urny z prochami* oraz do załatwienia wszelkich formalności prawnych w związku 
z postępowaniem w tej sprawie z poświadczeniem własnoręczności podpisu upełnomocniającego 
(plus opłata skarbowa w wysokości 17 zł),   

- Oświadczenie o wypełnieniu obowiązku informacyjnego przewidzianego w art. 13 lub art. 14 
RODO wobec osób fizycznych (oświadczenie jest wymagane w przypadku udzielenia 
pełnomocnictwa dla Zakładu Pogrzebowego). 

 
 


