
 
 
 

 فرم درخواست كمك هزينه ازدواج
 اداره رفاه كاركنان

عضـــو كـــادر اداري      عضـــو هيـــات علمـــي      شـــاغل در                    احتراماً ، اينجانب 
قاضاي دريافت كمك هزينه ازدواج موضوع با مشخصات ذيل ت                 با توجه به ازدواج اينجانب در تاريخ 

 26/2/75 هـاي ضـروري بـه كاركنـان دولـت مصـوب       قانون پاداش پايان خـدمت و بخشـي از هزينـه    3ماده  2بند
 3/8/89مـورخ   35548/222مجلس شوراي اسلامي و اصلاحيه بعدي آن و همچنين  بر اسـاس بخشـنامه شـماره     

 .انساني رئيس جمهور مي باشممعاونت محترم توسعه و مديريت و سرمايه 
 امضاء:      

 تاريخ: 

  م همسر:نا

  ي همسر:نام خانوادگ

    همسر: شماره ملي

  : تاريـخ ازدواج
  : سريال عددي سند ازدواج

  : شماره دفترخانه

  : شماره تلفن
  : شماره تلفن همراه

  دفترخانه: آدرس
 

 
 

تطبيق       اطلاعات مندرج فوق با اصل مدارك توسط اينجانب                              تاريخ در 
 امضاء:      داده شد و صحيح مي باشد.

  تاريخ:       
 

 
 


