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________________________________________,
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_______________________________________,
данные документа, удостоверяющего личность:
________________________________________
(вид документа,
________________________________________
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ЗАЯВЛЕНИЕ
                Прошу выплатить пособие на погребение_____________________
__________________________________________________________________________
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) умершего (погибшего)
.
   ______________________              ________________                         ______________
                  (Дата)                                                                       (Фамилия инициалы)                                                     (Подпись)                                                                                                                    
    
К заявлению прилагаю документы на ____ л.
	___ _________ 20__ г.
	 
	 
	 

	 
	(подпись)
	 
	(инициалы, фамилия заявителя)


 Документы приняты
№ _____________________
___ ______________ 20__ г.
	 
	 
	 

	(инициалы, фамилия работника, принявшего заявление)
	 
	(подпись)


 

