
四川省工亡职工供养亲属资格申请表

单位名称:（公章）

工亡职工姓名 身份证号码

姓名 性别 年龄 身份证号码
孤寡老人
或孤儿

与工亡
职工关

系
开户名称 银行账号 开户银行 联系电话 地址

     申请人  ：                                    联系电话：                                申请日期：

填表说明：“与工亡职工关系”请填写“配偶”“子女”“父母”“孙子、孙女或外孙子、外孙女”“祖父母或外祖母”“兄、弟、姐、妹”“遗腹子”“其他”。


