" Przed wypelnieniem wniosku prosimy

U zapoznac si¢ z pouczeniem
WNIOSEK
O WYPLATE ZASILKU POGRZEBOWEGO
Prosze o wyptacenie zasitku pogrzebowego po zamarkym(ej) W dniUl .......o.oieiuiii i 20.... t..

imig i nazwisko osoby zmartej

I. DANE OSOBY ZMARLEJ

Nr PESEL D D D D D D D D D D DNumer Identyfikacji Podatkowej (NIP) D D D—D D D— D D—D D

Jezeli nie nadano Nr PESEL i NIP, albo jednego z nich, nalezy wpisa¢ seri¢ i numer dowodu osobistego lub innego dokumentu
stwierdzajacego tozsamos$¢

Seria i numer dokumena | [ [ J[ [ [ L[ JL LD JE TR L T T

1. Osoba zmarta do dnia $mierci:

— miata/nie miata* ustalonego prawa do eMerytury *- FeNtY™ ... i e

2. Osoba zmarta byta/nie byla* czlonkiem mojej rodziny (patrz pkt I ppkt 4 pouczenia). Jezeli tak, podaé stopien pokrewienstwa lub
powinowactwa 0soby zmartej w stosunku do WNIOSKOAAWECY: ......cc.ivuiiiieieiiieierie ettt ettt et sseebeeseeseeseessensensessesaeenes

3. Jezeli w pkt 2 podano, ze osoba zmarla byla malzonkiem wnioskodawcy, to dodatkowo nalezy oswiadczy¢: czy pozostawatla/
nie pozostawata w separacji orzeczonej przez sad*.

11 DANE WNIOSKODAWCY

adres zamieszkania lub adres podmiotu sktadajacego wniosek

Nr PESELD D D D D D D D D D DNumer Identyfikacji Podatkowej (NIP) D D D_D D D_ D D_ D D

Jezeli nie nadano Nr PESEL i NIP, albo jednego z nich, nalezy wpisa¢ serig¢ i numer dowodu osobistego lub innego dokumentu
stwierdzajacego tozsamos¢

Seria i numer dokumentu DDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDD
REGON podmiotu DDDDDDDDD

numer konta bankowego
1. Mam/ nie mam* ustalone prawo do eMErYtUIY — TENEY™ ... ..t e

2. Jestem/nie jestem* objgty(a) ubezpieczeniem:

adres
L. OSWIADCZAM, ZE:
1. Pokrytem(am) koszty pogrzebu:
—  w calosci*
— W czgSci®, pozostale Koszty Zostaly POKIYIC PIZEZ ... . .nineit i e e e
imig i nazwisko /nazwa instytucji
B S

2. Zasilek pogrzebowy nie zostal wyptacony z innego tytutu.

IV.  ZALACZAM - rachunki poniesionych kosztow pogrzebu oraz:

data podpis wnioskodawcy

* niepotrzebne skresli¢

KRUS SR-26



POUCZENIE

Zasitek pogrzebowy przystuguje na podstawie przepisow art. 35 ustawy z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu spotecznym rolnikow /Dz. U. 2008 r. Nr 50, poz. 291
zpodzn. zm./

L.

II.

111

Iv.

VL

Zasitek pogrzebowy przystuguje osobie, ktdra poniosta koszty pogrzebu po $mierci:

1) ubezpieczonego, nie wyltaczajac osoby podlegajacej tylko ubezpieczeniu wypadkowemu, chorobowemu i macierzynskiemu,

2) osoby majacej ustalone prawo do emerytury lub renty z ubezpieczenia,

3) osoby, ktora w dniu $mierci nie miata ustalonego prawa do emerytury lub renty, lecz spetniata warunki do jej przyznania i pobierania,
4) cztonka rodziny osoby wymienionej w pkt 1-2, pozostajacego na jej utrzymaniu i spetniajacego warunki do renty rodzinnej.
Cztonkami rodziny w rozumieniu ustawy sa:

—  dzieci wlasne, dzieci drugiego matzonka oraz dzieci przysposobione,

—  przyjgte na wychowanie i utrzymanie przed osiggnigciem petnoletnio$ci inne dzieci, w tym rowniez w ramach rodziny zastgpczej,
—  wnuki i rodzenstwo,

—  matzonek (wdowa, wdowiec),

—  rodzice, w tym ojczym, macocha oraz osoby przysposobione.

Zasitek pogrzebowy przyshuguje rowniez domowi pomocy spolecznej, gminie, powiatowi, osobie prawnej kosciota lub zwiazku wyznaniowego, zwanych
dalej podmiotem, jezeli pokryty koszty pogrzebu.

Zasitek pogrzebowy przystuguje tylko z jednego tytutu.

W razie zbiegu prawa do zasitku pogrzebowego na podstawie ustawy z prawem do zasitku pogrzebowego na podstawie odrgbnych przepisoéw, przyznaje sig
zasitek pogrzebowy na podstawie odrgbnych przepisow.

Wysokos¢ zasitku pogrzebowego ustala si¢ w nastgpujacy sposob:

1. Zasitek pogrzebowy przystuguje w wysokosci 200% przecigtnego miesigcznego wynagrodzenia obowiazujacego w dniu $mierci osoby, ktorej koszty
pogrzebu zostaty poniesione. Kwotg ta ustala si¢ miesigcznie, poczynajac od trzeciego miesiaca kalendarzowego kwartatu na okres 3 miesigcy na podstawie
przecigtnego wynagrodzenia z poprzedniego kwartatu.

2. W razie poniesienia kosztow pogrzebu przez wigcej niz jedna osobg lub podmiot, zasitek pogrzebowy ulega podziatowi pomigdzy te osoby lub
podmioty — proporcjonalnie do poniesionych kosztow pogrzebu. Kazda osoba lub podmiot ubiegajacy si¢ o wyptatg zasitku pogrzebowego wypeitnia
odrgbny wniosek.

3. Jezeli pogrzeb organizowany byt na koszt Pafstwa, organizacji politycznej lub spotecznej, lecz cztonek rodziny ponidst rowniez czgs¢ jego kosztow,
cztonkowi rodziny zasitek pogrzebowy przystuguje w wysokosci podanej w pkt 1.

Prawo do zasitku pogrzebowego wygasa w razie nie zgloszenia wniosku o jego przyznanie w okresie 12 miesigcy od dnia $mierci osoby, po ktorej zasitek
przystuguje.

Dokumentami wymaganymi do przyznania i wyplaty zasitku pogrzebowego sa:

1) wniosek o wyplate zasitku pogrzebowego,

2) skrocony odpis aktu zgonu,

3) oryginaty rachunkéw poniesionych kosztow pogrzebu, a jezeli oryginaty zostaly ztozone w banku — kopie rachunkoéw potwierdzone przez bank,
4) dokumenty potwierdzajace pokrewienstwo lub powinowactwo — skrocone odpisy aktow stanu cywilnego lub dowody osobiste.

Jezeli pogrzeb organizowany byt na koszt Pafistwa, organizacji politycznej lub spolecznej, wymagane jest dodatkowo zaswiadczenie wlasciwego organu
administracji publicznej lub organizacji, stwierdzajace pokrycie kosztow pogrzebu oraz rachunki kosztow czgsciowo poniesionych przez osobg wystepujaca
zwnioskiem o zasitek pogrzebowy.

V.

1.

2.

3.

WYPELNIA ODDZIAL. REGIONALNY LUB PLACOWKA TERENOWA KRUS
Poswiadcza sig, Z€ ZMATTY(@) .. ... ue et e w dniu $mierci
imig i nazwisko
— podlegal(a)*, nie podlegat(a)* ubezpieczeniu spotecznemu rolnikdw z mocy ustawy*, na wniosek*,
— mial(a) ustalone prawo do emerytury*, renty*
............................................................... A
— spelnial(a), nie spetnial(a) warunki do renty rodzinne;.
Po$wiadcza sie, ze wnioskodawca:
— podlega*, nie podlega* ubezpieczeniu spotecznemu rolnikéw z mocy ustawy*, na wniosek™*
O AN ..o dOdnia ..o
— jestemerytem™, rencista® Tolnym Od dNIa .........ouinie it e
SYMDBOL 1 NI SWIAACZEIIA .. oottt ettt e e e et e e e e et e e et et e et e e et et e e e te e et ettt e
Osoba sktadajaca wniosek 1 o§wiadczenie legitymuje i€ .......vvvviniieiiiiiniiniiiiieienn. 1) PP
wydanymdnia .................oeeenn 00 727/ PPt

PIZYSHUGUIE W KWOCIE Zh.. ..o e e

Y (01411 (-

pieczatka i podpis osoby sporzadzajace;j pieczatka i podpis osoby upowaznione;j

* niepotrzebne skresli¢

KRUS SR-26



