
Mẫu số 01  

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để công nhận và giải quyết chế độ người hoạt động cách mạng trước ngày 

01 tháng 01 năm 1945 

 

1. Phần khai về người hoạt động cách mạng trước ngày 01 tháng 01 

năm 1945 

Họ và tên: Nguyễn Văn A   Bí danh: (nếu có) 

Ngày tháng năm sinh: xx/xx/19xx  Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 272xxxxxx     Ngày cấp xx/xx/19xx    Nơi cấp Công an 

tỉnh Đồng Nai 

Quê quán: tỉnh Đồng Nai 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Ngày vào Đảng: xx/xx/19xx  Ngày chính thức: xx/xx/19xx 

Nguyên là: …………………  Cơ quan, đơn vị: ……………… 

Đã nghỉ hưu ngày ... tháng... năm... 

Có thời gian tham gia hoạt động cách mạng từ ngày 25 tháng 10 năm 1965 

đến ngày 25 tháng 03 năm 1975  Thuộc diện: Thoát ly 

2. Phần khai đối với đại diện thân nhân (người thờ cúng) hưởng trợ cấp4 

Họ và tên: Nguyễn Văn B 

Ngày tháng năm sinh: 20/l0/1985  Nam/Nữ: Nữ  

CCCD/CMND số: 0751xxxxxxxx   Ngày cấp: xx/xx/20xx   Nơi cấp: Cục 

CSQLHC về TTXH 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với người hoạt động cách mạng: Con 

Người hoạt động cách mạng đã chết ngày 25 tháng 04 năm 1975 5/. 

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) .... hiện thường trú tại ............ và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 
 

 

Ghi chú:   



1 Áp dụng cho cả 2 trường hợp: Người hoạt động cách mạng còn sống 

hoặc đã chết.  

2 Áp dụng đối với trường họp người hoạt động cách mạng còn sống. 
3 Ghi rõ thuộc diện thoát lay ly hay không thoát ly. 
4 Nếu người hoạt động cách mạng còn sống lập bản khai thì không khai mục này. 

Người hoạt động cách mạng còn sống thì không khai mục này. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Mẫu số 02  

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI' 

Để công nhận và giải quyết chế độ ngưòi hoạt động cách mạng 

từ ngày 01 tháng 01 năm 1945 đến ngày khởi nghĩa tháng Tám năm 1945 

 

1. Phần khai về người hoạt động cách mạng từ ngày 01 tháng 01 năm 

1945 đến ngày khởi nghĩa tháng Tám năm 1945 

Họ và tên: Nguyễn Văn A   Bí danh: (nếu có) 

Ngày tháng năm sinh: xx/xx/19xx  Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 272xxxxxx     Ngày cấp xx/xx/19xx    Nơi cấp Công an 

tỉnh Đồng Nai 

Quê quán: tỉnh Đồng Nai 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Ngày vào Đảng: xx/xx/19xx  Ngày chính thức: xx/xx/19xx 

Nguyên là: Chủ tịch UBND  Cơ quan, đơn vị: xã B 

Đã nghỉ hưu ngày 25 tháng 12 năm 1980 

Có thời gian tham gia hoạt động cách mạng từ ngày 25 tháng 12 năm 1960 

đến ngày 25 tháng 12 năm 1980. 

Chức vụ khi tham gia hoạt động cách mạng: Chủ tịch UBND xã B 

2. Phần khai đối với đại diện thân nhân (ngưòi thờ cúng) hưỏng trợ cấp3 

Họ và tên: Nguyễn Văn B 

Ngày tháng năm sinh: 20/l0/1985  Nam/Nữ: Nữ  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản 

lý về TTXH 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với người hoạt động cách mạng: Con 

Người hoạt động cách mạng đã chết ngày 25 tháng 04 năm 1975 5/. 

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) .... hiện thường trú tại ............ và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 



 

 
Ghi chú: 
1 Áp dụng cho cả 2 trường hợp: Người hoạt động cách mạng còn sống hoặc đã chết. 
2 Áp dụng đối với trường họp người hoạt động cách mạng còn sống. 
3 Nếu người hoạt động cách mạng còn sống lập bản khai thì không khai mục này. 
4 Người hoạt động cách mạng còn sống thì không khai mục này. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Mẫu số 03 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để giải quyết chế độ Bà mẹ Việt Nam anh hùng 

 

1. Phần khai về Bà mẹ Việt Nam anh hùng2 

Họ và tên: Nguyễn Thị A 

Ngày tháng năm sinh:20/10/19xx  Nam/Nữ: Nữ 

CCCD/CMND: 271xxxxxx   Ngày cấp xx/xx/19xx   Nơi cấp CA Đồng Nai 

Quê quán: Tỉnh……. 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Quyết định phong tặng/truy tặng số ..................... ngày ... tháng ... năm ... 

của Chủ tịch nước. 

2. Phần khai đối với đại diện thân nhân hưởng trợ cấp 3 

Họ và tên: Nguyễn Văn B 

Ngày tháng năm sinh: 10/10/19xx Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản 

lý về TTXH 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với BMVNAH: Con 

BMVNAH đã chết ngày 25 tháng 3 năm 19754./. 

 
.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) .... hiện thường trú tại ............ và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

 

 

 

 

 
Ghi chú 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

1 Áp dụng cho cả 2 trường họp: Bà mẹ Việt Nam anh hùng còn sống hoặc 

đã chết.   
2 Nội dung bắt buộc kê khai trong cả 2 trường họp BMVNAH còn sống hoặc đã chết. 
3 Nếu BMVNAH còn sống lập bản khai thi không ghi mục này. 

BMVNAH còn sống thì không khai mục này.



 

 

Mẫu số 04 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để giải quyết chế độ Anh hùng LLVTND, Anh hùng LĐTKKC 

1. Phần khai về Anh hùng LLVTND, Anh hùng LĐTKKC2 

Họ và tên: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh 25/2/1942   Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND: 270858113   Ngày cấp 12/02/1999   Nơi cấp CA Đồng Nai 

Quê quán: Tỉnh……. 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Quyết định phong tặng/truy tặng số ngày ... tháng ... năm ... của... 

2. Phần khai đối với đại diện thân nhân hưởng trợ cấp 3 

Họ và tên: Nguyễn Văn B 

Ngày tháng năm sinh: 10/10/19xx Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản 

lý về TTXH 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với Anh hùng LLVT, Anh hùng LĐTKKC: con Anh hùng 

LLVT, Anh hùng LĐTKKC đã chết ngày... tháng... năm...4./. 

 

 Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 

 

 

 

 
Ghi chú 

' Áp dụng cho cả 2 trường hợp: Anh hùng LLVTND, Anh hùng LĐTKKC còn sống hoặc 

đã chết. 
2 Nội dung bắt buộc kê khai trong cả 2 trường hợp Anh hùng LLVTND, Anh hùng 

LĐTKKC còn sống hoặc đã chết. 
3 Nếu Anh hùng LLVTND, Anh hùng LĐTKKC còn sống lập bản khai thì không ghi 

mục này 
4 Anh hùng LLVTND, Anh hùng LĐTKKC còn sống thì không khai mục này.



 

 

Mẫu số 05 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Tình hình thân nhân liệt sĩ 

 

Họ và tên: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh: 10/10/19xx Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản 

lý về TTXH 

Quê quán: tỉnh B 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với liệt sĩ: Con. 

Họ và tên liệt sĩ: Nguyễn Văn B hy sinh ngày 20 tháng 05 năm 1945 

Quê quán: tỉnh B 

Bằng Tổ quốc ghi công số ……………..theo Quyết định số ngày.... tháng 

... năm ... của Thủ tướng Chính phủ. 

Liệt sĩ có những thân nhân sau: 

 

Stt Họ và tên 
Ngày tháng 

năm sinh 

SỐ CCCD/ 

CMND/GKS 

Mối quan 

hệ với 

liệt sĩ 

Nơi thường trú 

(Nếu chết ghi rõ 

thời gian) 

Hoàn cảnh 

hiện tại1 

1 
      

2 
      

... 
      

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) .... hiện thường trú tại............. và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

 

 

 

 

 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 



 

 

 

Mẫu số 06 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để bổ sung tình hình thân nhân trong hồ sơ liệt sĩ 

 

Họ và tên người đề nghị: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh: 10/10/19xx Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản 

lý về TTXH 

Quê quán: tỉnh B 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với liệt sĩ: Con. 

1. Thông tin về liệt sĩ 

Họ và tên liệt sĩ: Nguyễn Văn C 

Quê quán: tỉnh B 

Cơ quan, đơn vị khi hy sinh: Cục hậu cần 

Cấp bậc, chức vụ khi hy sinh: Đại úy 

Ngày tháng năm hy sinh:20/02/l 954 

Bằng Tổ quốc ghi công số  theo Quyết định số  ........... ngày .... tháng ........ 

năm……... của Thủ tướng Chính phủ. 

2. Tình hình thân nhân đề nghị bổ sung: 

Stt Họ và tên 
Ngày tháng 

năm sinh 

SỐ CCCD/ 

CMND/GKS 

Mối quan 

hệ với 

liệt sĩ 

Nơi thường trú 

(Nếu chết ghi rõ 

thời gian) 

Hoàn cảnh 

hiện tại1 

1 
      

2 
      

... 
      

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) .... hiện thường trú tại............. và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 



 

 

Mẫu số 07 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để giải quyết chế độ thờ cúng liệt sĩ 

 

1. Thông tin về liệt sĩ 

Họ và tên: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh 25/2/1942   Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND: 270xxxxxx   Ngày cấp 12/02/19xx   Nơi cấp CA Đồng Nai 

Quê quán: Tỉnh……. 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Cơ quan, đơn vị khi hy sinh: Quân khu 7 Cấp bậc, chức vụ khi hy sinh: Trung tá 

Ngày tháng năm hy sinh: 20/05/1954 Bằng “Tổ quốc ghi công” số .. …….. 

theo Quyết định số ........... ngày .... tháng ... năm…….. của Thủ tướng Chính phủ. 

2. Thông tin về người hoặc tổ chức thờ cúng liệt sĩ 

a) Cá nhân được ủy quyền thờ cúng liệt sĩ 

Họ và tên: Nguyễn Văn B 

Ngày tháng năm sinh: 10/10/19xx Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản 

lý về TTXH 

Quê quán: tỉnh B 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx  Mối quan hệ với liệt sĩ: Con. 

b) Cơ quan, đơn vị được giao thờ cúng liệt sĩ 

Tên cơ quan, đơn vị: Cơ quan A 

Địa chỉ: Xã ……….., tỉnh …………. Người đại diện theo pháp luật: Nguyễn 

Văn A    Chức vụ: Trưởng cơ quan A 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) .... hiện thường trú tại............. và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 

 



 

 

Mẫu số 08 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để công nhận và giải quyết chế độ thương binh/người hưởng chính sách 

như thương binh 

 

Họ và tên: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh: 20/10/1958      Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND: 270xxxxxx   Ngày cấp 12/02/19xx   Nơi cấp CA Đồng Nai 

Quê quán: Tỉnh……. 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908 xxx xxx 

Nhập ngũ/tham gia công tác ngày 15 tháng 03 năm 1975 

Phục viên (xuất ngũ, chuyển ngành, nghỉ hưu): ngày ... tháng ... năm... 

Hiện nay đang hưởng chế độ (bệnh binh, mất sức lao động): 

Số lần bị thương: 

Thông tin bị thương Lần 1 Lần 2 Lần 

Ngày tháng năm bị thương 
   

Cơ quan, đơn vị khi bị thương 
   

Cấp bậc, chức vụ khi bị thương 
   

Nơi bị thương 
   

Các vết thương 
   

Điều trị sau khi bị thương tại 
   

Thời gian ra viện 
   

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) .... hiện thường trú tại............. và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 

 



 

 

Mẫu số 09 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để giải quyết chế độ người hoạt động kháng chiến bị nhiễm chất độc hóa hóa 

học/con đẻ của người hoạt động kháng chiến bị nhiễm chất độc hóa học 

 

1. Phần khai về nguôi hoạt động kháng chiến bị nhiễm chất độc hóa học 

Họ và tên: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh: 20/10/1958      Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND: 270xxxxxx   Ngày cấp 12/02/19xx   Nơi cấp CA Đồng Nai 

Quê quán: Tỉnh……. 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908 xxx xxx 

Có quá trình hoạt động kháng chiến ở vùng quân đội Mỹ sử dụng chất độc 

hóa học như sau: 

STT Thòi gian Co’ quan/Đon vị Địa bàn hoạt động 
 

Từ tháng ... năm... đến tháng ... 

năm... 

  

2  .....  
  

 

Tình trạng bệnh tật, sức khỏe hiện nay1: ...................................................  

2. Phần khai về con đẻ (trường hợp người hoạt động kháng chiến sinh 

con dị dạng, dị tật) 

STT Họ tên 
• 

Năm sinh 
Số CCCD/CMND/GKS, ngày cấp, 

nơi cấp 

Tình trạng dị dạng, dị 

tật bấm sinh 

1 
    

2 
    

... 
    

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) .... hiện thường trú tại............. và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 

 



 

 

Mẫu số 10 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để giải quyết chế độ người hoạt động cách mạng, kháng chiến, 

bảo vệ IOC và làm nghĩa vụ quốc tế bị địch bắt từ, đày 

 

1. Phần khai về người bị địch bắt tù, đày 

Họ và tên: Nguyễn Văn A 

Bí danh: Nguyễn Văn B (nếu có) 

Ngày tháng năm sinh: 20/03/19xx       Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 271271550 Ngày cấp 20/10/19xx Nơi cấp CA Đồng Nai 

Quê quán: tỉnh C 

Nơi thuờng trú2: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Thời kỳ tham gia hoạt động3: .....................................................................  

Bị bắt tù, đày từ ngày ...tháng ....năm... đến ngày.... tháng ....năm...... 

Cơ quan, đơn vị khi bị bắt tù, đày:……………………………………… 

Cấp bậc, chức vụ khi bị bắt tù, đày:…………………….………………… 

Lý do bị bắt tù, đày:………………………..Nơi bị tù: ................................  

2. Phần khai đối với đại diện thân nhân hưởng trợ cấp 4 

Họ và tên: Nguyễn Văn B 

Ngày tháng năm sinh: 20/01/19xx         Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản 

lý về TTXH 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với người bị bắt tù, đày: Con 

Người bị địch bắt tù, đày đã chết ngày 20 tháng 03 năm 19955./. 

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) .... hiện thường trú tại............. và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 
 
 

 



 

 

Mẫu số 11 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để giải quyết chế độ ………………………2 

 

1. Phần khai về ngưòi hoạt động kháng chiến, bảo vệ Tổ quốc, làm 

nghĩa vụ quốc tế/ngưòi có công giúp đõ’ cách mạng 

Họ và tên: Nguyễn Văn A            Bí danh: Nguyễn Văn B (nếu có) 

Ngày tháng năm sinh: 20/03/19xx       Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 271271550 Ngày cấp 20/10/19xx Nơi cấp CA Đồng Nai 

Quê quán: tỉnh C 

Quá trình tham gia hoạt động kháng chiến3: ..............................................  

Thành tích giúp đỡ cách mạng4: .................................................................  

Được tặng5: .................................................................................................  

2. Phần khai đối với đại diện thân nhân hưởng trợ cấp 6 

Họ và tên: Nguyễn Văn B 

Ngày tháng năm sinh: 20/01/19xx         Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản 

lý về TTXH 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với người hoạt động kháng chiến, bảo vệ Tổ quốc, làm nghĩa 

vụ quốc tế/người có công giúp đỡ cách mạng: Con gười hoạt động kháng chiên, 

bảo vệ Tố quốc, làm nghĩa vụ quốc tế/người có công giúp đỡ cách mạng đã chết 

ngày 20 tháng 5 năm 20007./. 

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) .... hiện thường trú tại............. và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Ghi chú 
1 Áp dụng cho cả 2 trường họp: người hoạt động kháng chiến, bảo vệ Tổ 

quốc, làm nghĩa vụ quốc tế/người có công với cách mạng còri sống hoặc đã chết. 

2 Ghi rõ người hoạt động kháng chiến, bảo vệ Tổ quốc, làm nghĩa vụ quốc 

tế/người có công với cách mạng. 

3 Phần khai dành cho người hoạt động kháng chiến, bảo vệ Tổ quốc và làm 

nghĩa vụ quốc tế. Ghi rõ thời gian, đơn vị công tác, cấp bậc, chức vụ (nếu có). 

4 Phần khai dành cho người có công giúp đỡ cách mạng. Ghi rõ thành tích 

giúp đỡ cách mạng. 

5 Ghi rõ hình thức khen thưởng được tặng, số quyết định, ngày cấp. 

6 Nếu người hoạt động cách mạng, kháng chiến, bảo vệ Tổ quốc, làm nghĩa 

vụ quốc tế/người có công giúp đỡ cách mạng lập bản khai thi không khai mục này. 

7Nếu người hoạt động kháng chiến, bảo vệ Tổ quốc, làm nghĩa vụ quốc 

tế/người có công với cách mạng còn sống thì không khai mục này. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Mẫu số 12 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để giải quyết chế độ ưu đãi khi người có công từ trần 

 

1. Họ và tên người có công từ trần: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh: 20/05/1945              Nam/Nữ: Nam  

Quê quán: tỉnh C 
Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Thuộc đối tượng người có công: Thương binh 

Quyết định hưởng trợ cấp số:  ................................ ngày... tháng ... năm... 

của ....... Tỷ lệ tổn thương cơ thể (nếu có): ............................................................  

Từ trần ngày 12 tháng 10 năm 2020 Giấy báo tử số 51 ngày 15 tháng 10 năm 

2020 của UBND xã Trị An 

Mức trợ cấp, phụ cấp hằng tháng/trợ cấp một lần: .....................................  

Trợ cấp, phụ cấp hằng tháng đã nhận đến hết tháng .............. năm .............  

2. Ngưòi hoặc tổ chửc nhận mai táng phí: 

a) Cá nhân 

Họ và tên: Nguyễn Văn B 

Ngày tháng năm sinh: 20/01/19xx         Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản lý 

về TTXH 

Quê quán: tỉnh C 
Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Quan hệ với người có công với cách mạng từ trần: Con 

b) Tổ chức 

Tên tổ chức: ..........................................................................................  

Địa chỉ: ........................................................................................................  

Người đại diện theo pháp luật: ............................... Chức... vụ: ..................  

Số điện thoại: ........................................................................................  

3. Họ và tên người nhận trợ cấp một lần: Nguyễn Vãn B 

Ngày tháng năm sinh: 20/01/19xx         Nam/Nữ: Nam  



 

 

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản lý 

về TTXH 

Quê quán: tỉnh C 
Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Quan hệ với người có công với cách mạng từ trần: Con 

4. Thân nhân nguôi có công 

a) Danh sách thân nhân2 

STT Họ và tên 
 

Năm sinh 
Nơi thưòng 

trú 

Quan hệ với 

người có 

công 

Nghề nghiệp 
Hoàn cảnh 

hiện tại3 

1 
      

2 
      

... 
      

 
 

b) Phần khai chi tiết về con người có công từ đủ 18 tuối trở lên đang tiếp tục đi học 

tại cơ sở đào tạo hoặc bị khuyết tật nặng, khuyết tật đặc biệt nặng. 

STT Họ và tên Năm sinh 
Thời điểm bị 

khuyết tật 

Thời điểm 

kết thúc bậc 

học phổ 

thông 

Cơ sở giáo dục đang theo 

học 

Tên cơ sở Thòi gian bắt 

đầu đi học 

1 
      

2 
      

... 
      

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) ... hiện thường trú tại ............ và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 

 

 

 

 



 

 

Mẫu số 13 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để công nhận liệt sĩ đối với trường hợp hy sinh 

 

1. Phần khai đối với đại diện thân nhân hoặc người đưọc ủy quyền 

Họ và tên: Nguyễn Văn B 

Ngày tháng năm sinh: 20/01/19xx         Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản lý 

về TTXH 

Quê quán: tỉnh C 
Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với người hy sinh:1 Con 

2. Phần khai về người hy sinh 

Họ và tên: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh: 20/05/1945              Nam/Nữ: Nam  

Quê quán: tỉnh C 
Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Hy sinh ngày 02/03/1968 

Cấp bậc, chức vụ khi hy sinh: Đại úy 

Cơ quan, đơn vị quản lý trước khi hy sinh2:………………………………….. 

Nơi hy sinh:3 …………………………………………………………………. 

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) ... hiện thường trú tại ............ và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 

 

 

 

 

 



 

 

Mẫu số 14 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

BẢN KHAI1 

Để công nhận liệt sĩ đối với trường hợp mất tích 

 

1. Phần khai đối với đại diện thân nhân hoặc người đưọc ủy quyền 

Họ và tên: Nguyễn Văn B             

Ngày tháng năm sinh: 20/03/19xx       Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản lý 

về TTXH 

Quê quán: tỉnh C 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với người mất tích: Con Nguồn tin cuối cùng nhận được về 

người mất tích (nếu có): .................................................................................  

2. Phần khai về người mất tích 

Họ và tên: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh: 20/05/1945              Nam/Nữ: Nam  

Quê quán: tỉnh C 
Nơi thường trú trước khi công tác/nhập ngũ: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Tham gia công tác/nhập ngũ ngày 25 tháng 10 năm 1950 cấp bậc, chức vụ 

trước khi mất tích: Đại úy 

 Cơ quan, đơn vị quản lý trước khi mất tích: Thời điểm mất tích: ..........  

Nơi mất tích (nếu có): .............................................................................  

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) ... hiện thường trú tại ............ và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 

 

 

 

 



 

 

 

Mẫu số 15 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

ĐƠN ĐỀ NGHỊ 

Cấp Bằng “Tổ quốc ghi công” 

 

Kính gửi:……………………………………………… 

 

1. Thông tin người đề nghị 

Họ và tên: Nguyễn Văn B             

Ngày tháng năm sinh: 20/03/19xx       Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản lý 

về TTXH 

Quê quán: tỉnh C 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với người được đề nghị: Con 

2. Thông tin người hy sinh được đề nghị cấp Bằng 

Họ và tên: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh: 20/05/1945              Nam/Nữ: Nam  

Quê quán: tỉnh C 
Ngày tháng năm hy sinh 10/02/19xx tại xã Thiện Tân, tỉnh Đồng Nai 

Cấp bậc/chức vụ: Thiếu tá 

Cơ quan, đơn vị khi hy sinh: UBND xã B 

Giấy tờ, thông tin kèm theo1: …………………………………………….. 

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) ... hiện thường trú tại ............ và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 

 

 

 



 

 

Mẫu số 16 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

ĐƠN ĐỀ NGHỊ 

Cấp đổi/cấp lại Bằng “Tổ quốc ghi công” 

 

Kính gửi:……………………………………………… 

 

1. Thông tin người đề nghị 

Họ và tên: Nguyễn Văn B             

Ngày tháng năm sinh: 20/03/19xx       Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản lý 

về TTXH 

Quê quán: tỉnh C 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với liệt sĩ: Con 

Đề nghị cấp……….2 đổi Bằng “Tổ quốc ghi công” đối với liệt sĩ:………… 

Lý do đề nghị cấp…….....3 bị hư Bằng “Tổ quốc ghi công”:………………..  

2. Thông tin về liệt sĩ 

Họ và tên: Nguyễn Văn A 

Ngày tháng năm sinh: 20/05/1945              Nam/Nữ: Nam  

Quê quán: tỉnh C 
Ngày tháng năm hy sinh 10/02/19xx 

Cấp bậc, chức vụ khi hy sinh: Đại úy 

Bằng Tổ quốc ghi công số:... theo Quyết định:... ngày... tháng ... năm.... 

của………………………………………………  

3. Thông tin về thân nhân liệt sĩ4 

STT Họ và tên Ngày tháng năm sinh Mối quan hệ với liệt sĩ 

1 
   

2 
   

... 
   

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) ... hiện thường trú tại ............ và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 



 

 

Mẫu số 18 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

ĐƠN ĐỀ NGHỊ 

Giải quyết chế độ trợ cáp thờ cúng liệt sĩ 

 

Kính gửi:……………………………………………… 

 

1. Thông tin người đề nghị 

Họ và tên: Nguyễn Văn B             

Ngày tháng năm sinh: 20/03/19xx       Nam/Nữ: Nam  

CCCD/CMND số 0751xxxxxxxx Ngày cấp xx/xx/20xx Nơi cấp Cục quản lý 

về TTXH 

Quê quán: tỉnh C 

Nơi thường trú: phường Trị An, TP Đồng Nai 

Số điện thoại: 0908xxx xxx 

Mối quan hệ với liệt sĩ: Con 

 Được ủy quyền thờ cúng liệt sĩ1: Nguyễn Văn A 

Quê quán: Xã A, huyện B, tỉnh c Bằng “Tổ quốc ghi công” số  theo Quyết 

định số:………………ngày……..tháng ... năm... của Thủ tướng Chính phủ. 

2. Thông tin về thân nhân liệt sĩ 

STT Họ và tên Năm sinh Năm mất 
Nơi thường 

trú 
Mối quan hệ với liệt sĩ 

1 
     

2 
     

.... 
     

 

.... ngày... tháng... năm... 

Xác nhận của UBND cấp xã 

Ông (bà) ... hiện thường trú tại ............ và có chữ ký 

trên bản khai là đúng. 

QUYỀN HẠN, CHỨC VỤ CỦA NGƯỜI KÝ 

Trị An, ngày 01 tháng 6 năm 2026 

Người khai 

(Ký, ghi rõ họ tên) 

 

 

 

 


