
Заявление Начальнику управления по труду, 

занятости и социальной защите 

                                    Барановичского горисполкома 

                                                                                        _________________________________________________________ 
                                                                                                          ФИО  заявителя 
 

                                                                               __________________________________________________ 

адрес проживания 

паспорт  серия  номер____________ 
выдан__________________________________          

 указать кем выдан 

дата выдачи____________________________ 

идентификационный номер _______________                     

 тел.  _______________ 
 

Прошу выплатить пособие на погребение ______________________________ 

____________________________________умершего______________________  

ФИО   (дата смерти) 

Проживавшего (ую) по адресу: ________________________________________  

По отношению к умершему являюсь ___________________________________  
указывается наличие (отсутствие) родственных связей 

_________________                                                           ____________________________________                       

Подпись                                                                                          ФИО 

Мне разъяснено, что право на пособие на погребение имеют только физические лица, 

взявшие на себя организацию погребения. Индивидуальным предпринимателям и иным 

юридическим лицам, предоставившим гарантированные услуги по погребению, 

предоставлено право на возмещение расходов на погребение. 

Индивидуальным предпринимателем, руководителем (сотрудником) юридического 

лица, осуществляющих деятельность в области похоронных услуг: 

- не являюсь 

- являюсь (обращение за выплатой пособия на погребение производится не в рамках 

предпринимательской и/или юридической деятельности). 
 

________________________                                                  ____________________________________             

Подпись                                                                                           ФИО 

Мне разъяснено, что суммы пенсии, причитавшиеся пенсионеру и оставшиеся 

недополученными в связи с его смертью, выплачиваются в равных долях членам семьи, 

проживавшим совместно с пенсионером на день его смерти, а также его нетрудоспособным 

иждивенцам независимо от того, проживали ли они совместно с умершим. 

Требования о выплате указанных сумм могут быть предъявлены в течение шести 

месяцев со дня смерти пенсионера. 

При отсутствии лиц, имеющих право на недополученную пенсию, или 

непредъявлении требований о выплате сумм пенсии в установленный срок соответствующие 

суммы включаются в состав наследства и наследуются в порядке, установленном 

гражданским законодательством. 
 

 

________________________                                                  ____________________________________             

Подпись                                                                                                         ФИО

дата 


