T.C. SOSYAL GUVENLIK KURUMU BASKANLIGI
Emekli Sandig1 Genel Miidiirliigii (Devredilen)

KIiMLIK ARASTIRMA BELGESI

EMEKLi VEYA OLENIN

Adi Soyadi T.C.Kimlik No. Son Calistigi Kurum Olim Tarihi
Emeklilik Sicil No.
ESININ
Adi Soyadi Emekli, dul ve yetim ayligi |Calisiyorsa Kurumu Ev Adresi
aliyorsa Kurumu, Sicil No.
COCUKLARININ
Adi Soyadi Cinsiyeti [Dogum|Ogr. S |Calisiyorsa |Emekli Dul-Yetim |[Maltl  |Ev adresi
Tarihi |Olup 3 |Kurumu Ayhgi Aliyorsa Ol.0Im.
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ANNESININ
Adi Soyadi Emekli, dul ve yetim ayhdi [Calisiyorsa Kurumu Ev Adresi
aliyorsa Kurumu, Sicil No.
BABASININ
Adi Soyadi Emekli, dul ve yetim ayhdi [Calisiyorsa Kurumu Ev Adresi
aliyorsa Kurumu, Sicil No.

DIKKAT : Bildirimde bulunan kisilerden aylik baglanmis olanlarin emeklilikle ilgili géreve girmeleri, evlenmeleri,
ogrenci iseler 6grenciliklerinin sona ermesi halinde bu durumlarinin kesinlestigi tarihten itibaren en
gec bir ay icinde Sandiga bildirmeleri zorunludur. Bildiriimemesi halinde yersiz 6denen ayliklar di-

gerlerinin ayliklarindan kesilecektir.

cekilmeden,

Yukarida bulunan bédliimlerin ¢izgi
bosluk birakiimadan
yazi ile doldurulmasi zorunludur.

Adi

BEYANDA BULUNANIN

Soyadi :




KiMLIiK ARASTIRMA BELGESININ KULLANIMINA ILISKIiN ACIKLAMALAR

Bu form T.C. Emekli Sandig1 Genel Miidiirliiglince 6deme yapilacak olanlarin kimliklerinin
tespitinde kullanilir.

Anasinin-Babasinin
Olii olan ana, baba i¢in bu béliimlerde 6lii olduklar1 yazi ile belirtilecektir.

Soyadi, Adx
Bu boéliimler doldurulurken, varsa degistirilmis soyadlar ve adlar da yazilir.

Dogum Tarihi
Dogum tarihleri yazilirken, tashihler varsa yazilir. Niifus clizdaninda ay ve giinii olanlarin

ay ve glinleri de belirtilir.

Emekli, Dul ve Yetim Ayhg Aliyorsa Kurumu
Bu siituna; aile fertleri emekli, dul veya yetim ayligi aliyorsa, aldiklari kurumun ad1 ve islem
gordiigli dosya numarasi yazilir. (Almiyor ise yazi ile almiyorum yazilacak)

Ogrenim Durumu
Evli olmayan ¢ocuklardan, 6grenci olanlarin devam ettikleri okulun derecesi yazilir, erkek

ogrencilerden 18-25 yas arasinda olanlarin 6grenim belgesi eklenecektir.

Calisiyorsa Kurumu (Calisiyor ise hangi sosyal giivenlik kurumuna(SSK, Emekli Sandigi,Bagkur
v.b.) tabi calistigin1 ve igyerinin isminin yazilmasi)

Sorumluluk

Bu beyanname gergege uygun olarak doldurulacak ve sorulara dogru cevap verilecektir.

Aksi sabit olursa haksiz olarak alinan aylik ve diger 6demeler masraflar ile birlikte ilgili-
lerden tahsil edilecek ve haklarinda 5434 Sayili Kanunun 128. Maddesi geregince islem yapi-
lacaktir.

NOT : Biitiin siitunlara yaz ile cevap verilmesi gerekmektedir.(Alanlarin cizgi ile gecilmemesi

ya da bos birakilmamasi gerekmektedir.)




