
  پرداخت كمك ھزينه فوت
  

  
  برابرقانون كمك ھزينه كفن و دفن درمورد خود كارمند و افراد تحت تكفل كارمندان

  )  فرزندان ، پدرو مادر–ھمسر : تحت تكفل عبارتند از ( بازنشسته ، شاغل ، از كارافتاده 

  :مدارك لازم: الف 

   باشدتقاضاي دريافت كمك ھزينه كفن و دفن بايد منضم به مدارك ذيل

  گواھي فوت ، تصوير آن ھمراه با اصل -١

 شناسنامه باطل شده فرد متوفي  -٢

 خلاصه رونوشت وفات صادره ثبت احوال محل صدور شناسنامه  -٣

 تصوير دفترچه خدمات درماني فرد متوفي  -٤

غیــراز ( ارائـه گــواھي مبنــي بــر تحــت تكفــل بـودن فــرد متــوفي ازســوي متقاضــي    -٥

 )فرزندان و ھمسر

 اخذ دستور اقدام لازم از بالاترين مقام واحد وساير مراتب براي اقدام كننده  -٦

 اخذ دفترچه خدمات درماني و ابطال آن  -٧

  وظايف بررسي كننده : ب 

   مطابقت مدارك ارائه شده با اصل مدارك -١

  بررسي اوراق 

  بررسي پرونده 

  درصورت عدم وجود منع قانوني اقدام برابر مقررات 

 


