PROJEKT NAGROBKA* ZAGOSPODAROWANIA OTOCZENIA GROBU*
NAPISU NAGROBNEGO™ DLA ZMARLEGO
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1. Rysunek perspektywiczny nagrobka* / otoczenia grobu*
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Opis nagrobka* / zagospodarowania otoczenia grobu* - Tre$¢ napisu*

2. Rodzaj materialu NAZrODKA: .........cc.eeviiiiiiiiciicic ettt et e b eres

5. Rodzaj materialu otoczenia grobu, wymiary pojedynczego elementu, kolor:

Wykonawca
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Oswiadczam, ze przyjalem do wiadomosci postanowienia zawarte w Regulaminie kopania
i murowania grobow oraz wykonywania prac kamieniarskich na cmentarzach komunalnych
m.st. Warszawy oraz w Zasadach zagospodarowania otoczenia grobow na cmentarzach
komunalnych m.st. Warszawy.

miejscowosc, data podpis Wykonawcy
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UPOWAZNIENIE

Ja nizej podpisana(y) upowazniam Wykonawce — Zaktad Kamieniarski ...........ccccevceveeiencneens
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uzgodnionego ze mng projektu nagrobka* otoczenia grobu* napisu* oraz do wykonania
nagrobka* otoczenia grobu* napisu*
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miejscowos¢, data podpis

Opis grobu na podstawie akt zmarlego i stanu faktycznego w terenie

data pieczgtka imienna i podpis pracownika Cmentarza

Oswiadczenie upetnomocnionego przez Dyrektora Zarzadu Cmentarzy Komunalnych pracownika Cmentarza

data pieczqtka imienna i podpis

Stwierdzam wykonanie nagrobka* otoczenia grobu* napisu* zgodnie z projektem

data pieczqtka imienna i podpis pracownika Cmentarza

* . .
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Objasnienie:

1) Rubryki dotyczace osoby zmarlej, grobu, wykonawcy i upowaznienia powinny by¢ wypeione bez wzglgdu na
rodzaj wykonywanych prac.

2) W przypadku ustawienia nagrobka nalezy wypetic rubryki 1-4, rysunek powinien zawiera¢ wymiary nagrobka:
szerokos¢, dtugosé i wysokos¢.

3) W przypadku zagospodarowania otoczenia grobu nalezy wypelni¢ rubryki 1 i 5., rysunek powinien zawierac
wymiary zagospodarowywanego otoczenia oraz odlegtosci miedzy sasiadujagcymi grobami. Do projektu nalezy
dotaczy¢ oswiadczenie dysponenta grobu (na druku stosowanym na cmentarzach komunalnych m.st. Warszawy)
0 zapoznaniu si¢ z zasadami zagospodarowania otoczenia grobow.

4) W przypadku napisu nagrobnego nalezy wypehi¢ rubryke 4.



OSWIADCZENIE

W zwigzku z zagospodarowaniem otoczenia grobu na Cmentarzu

oswiadczam, ze zapoznatem sie zzasadami zagospodarowania otoczenia
grobéw na cmentarzach komunalnych m.st. Warszawy, zobowigzuje sie do ich
stosowania i przyjmuje do wiadomosci, ze zarzgdca cmentarza nie ponosi
odpowiedzialnosci za uszkodzenia zagospodarowanego otoczenia grobu, ktére
powstaty z przyczyn niezaleznych od =zarzadcy, w szczegolnosci za
uszkodzenia bedgce nastepstwem zdarzen losowych - zjawisk atmosferycznych
i awarii wodociggowych oraz za uszkodzenia spowodowane zapadnieciem sie
ziemi wokoét grobu, niezaleznie od przyczyny ich powstania. Za szkody
(uszkodzenia zagospodarowanego otoczenia grobu) odpowiedzialnos¢ ponosi

podmiot, ktéry wyrzgdzit szkode ze swojej winy.

Zobowigzuje sie do bezzwilocznego usuniecia catosci lub  czeSci
zagospodarowania otoczenia grobu na zgdanie zarzgdcy cmentarza. Przyjmuje
do wiadomosci, ze w razie niezastosowania sie dysponenta grobu do zgdania
usuniecia zagospodarowania otoczenia grobu, moze je usungé¢ zarzadca

cmentarza.

miejscowosc, data podpis sktadajacego oswiadczenie



