
SELÇUKLU KAYMAKAMLIĞINA

KONYA

Sigortalı olarak çalışmakta iken ………………. sonucu vefat eden
………….………………..üzerinden 5434 Sayılı Kanunun 108.maddesi gereğince
yararlanmak istiyorum. Gerekli araştırmanın yapılarak Kaymakamlığımızca verilecek
"Muhtaçlık Belgesi" nin tarafıma verilmesini arz ve talep ederim. .../…/…….

5434 Sayılı Kanundan Faydalanacak Olan Kişinin
Adı, Soyadı, İmzası

………………………

ADRESİ:

5434 SAYILI KANUNDAN FAYDANACAK OLANA AİT BİLGİLER

1-Adı, Soyadı : ……………………….
2-Doğum Yeri ve Tarihi     : …………. – …………….
3-MedeniHali : …………
4-Yakınlık Derecesi : …………

EK:


