Załącznik nr 1 do procedury…………………………….. 

           Formularz F1
Znak sprawy: 
Opole, dnia …………….. 

Nazwa
Adres
ROZDYSPONOWANIE SKŁADNIKÓW MAJĄTKOWYCH WCHODZĄCYCH W SKŁAD MASY SPADKOWEJ
	Spadkobierca
	Gmina Opole

	Spadkodawca
	

	Sygnatura postanowienia sądu o nabyciu spadku przez Gminę Opole
	


	Nazwa składnika majątkowego:
	

	Stan:
	

	Wartość (zł):
	

	Dyspozycja:

	


………………………………………………………     

Data i podpis osoby sporządzającej
……………………………………………………… 

Podpis Naczelnika Wydziału/ Dyrektora 

miejskiej jednostki organizacyjnej
……………………………………………………… 

Podpis Gł. Księgowego miejskiej jednostki
organizacyjnej
