Назначение ежемесячных денежных выплат на содержание усыновленных детей 

(п. 4.2 Перечня). 

Глусский  районный исполнительный комитет
гр-на(-ки)____________________________ __________________________________________________________________________

проживающего (ей) по адресу:
__________________________________________________________________________
тел.__________________________________

Паспорт: серия ____ № ________________

выдан:_______________________________
 Л.н._________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу назначить ежемесячные денежные выплаты на содержание усыновленного ребенка (Ф.И.О., год рождения): _______________________ 

_________________________________________________________________

проживающего по адресу: __________________________________________

_________________________________________________________________

Прилагаю следующие документы:

1. ____________________________________________________________

2. ____________________________________________________________

3. ____________________________________________________________

4. ____________________________________________________________

5. ____________________________________________________________

__________________20____года

________________



_______________________________
(подпись заявителя)




          (ФИО заявителя)

Документы приняты ____________________________________________года

                                                                                                 (дата)                       
__________________________________________________________________





(подпись уполномоченного лица)
