
Załącznik nr 3 
do Regulaminu przyznawania zapomóg losowych  

i udzielania pożyczek Członkom Kasy Zapomogowo-Pożyczkowej  
przy Uniwersytecie Medycznym im. Piastów Śląskich we Wrocławiu 

 

 

…….……………..……………………………….. 

                   (imię i nazwisko) 

 

 

 

Oświadczenie 

 

W związku ze złożonym wnioskiem o przyznanie zapomogi losowej  

z tytułu zgonu teścia/teściowej*, oświadczam że pozostaję w związku małżeoskim 

z ……………………………………………………………………………………………………………………….….     

                                        (imię i nazwisko współmałżonka) 

 

 

 

 

……………………………….. 

  (data i podpis) 

 

 

 

 

 

 

* Niepotrzebne skreślić 


