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OBRAZEC C

VLOGA )
ZA DODELITEV SOLIDARNOSTNE POMOCI

IZARADI SMRTI CLANA SDE SLOVENIJE/

Za ¢lan-a(-ico) SDE Slovenije

ime in priimek

Rojen-a

Zaposlen-a v druzbi/podijetju

¢lan-ica sindikata od leta , Stev.¢lanske izkaznice

MNENJE predsednika sindikata ali organa sindikata podjetja—druzbe

Ime in priimek predsednika sindikata
Datum Zig

Podpis

DENARNA SOLIDARNOSTNA POMOC SE NAKAZE:

(ustrezno obkrozite)

A) druzinskemu ¢&lanu:

ime in priimek, sorodstveno razmerje

B) drugi osebi:

ime in priimek

emso: 1 I I I [ [ [ [ [ [ [ |
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STEVILKA IN IME POSTE, ULICA IN HISNA STEVILKA:

OSEBNI RACUN STEV.: ,

(obvezno fotokopijo osebnega razuna)

KI JE ODPRT PRI

naziv banke oz. hranilnice

S svojim podpisom DOVOLJUJEM, da se zahtevan prilozeni podatki uporabljajo samo za namene
reSitve vloge. Pri tem dovoljujem pooblascéeni osebi, ki jo dolo¢i Odbor, da v primeru manjkajocih
podatkov, LAHKO le-te pridobi pri ustrezni sluzbi oz. ustanovi. S svojim podpisom potrjujem tudi
to€nost vseh navedenih podatkov.

PODPIS PROSILCA

PRILOGE:
1. zadnja placilna lista
2. izpisek iz matiénega registra o smrti (lahko kopija)

3. uradni dokument, iz katerega je razvidno sorodstveno razmerje
Dokazilo o sorodstvenem razmerju s pokojnikom je potrebno priloZiti samo v primeru, ko to ni razvidno
iz uradnega dokumenta Upravne enote, ki izda izpisek iz mati¢nega registra o smrti

ODBOR BO PRISTOPIL K RESEVANJU SAMO VSEH PRAVILNO IZPOLNJENIH VLOG. TO
POMENI, DA MORAJO BITI VSE PRILOZENE LISTINE ORIGINALNE IN NE SMEJO BITI
STAREJSE OD ENEGA MESECA TER MORAJO SLUZITI SAMO ZA NAMEN ENKRATNE
SOLIDARNOSTNE POMOCI. Originalne LISTINE, ki jih vlagatelj potrebuje, se mu bodo vrnile, ostale
pa ostanejo kot priloga k vlogi za dodelitev solidarnostne pomoci v arhivu SDE Slovenije.




