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НА АЛЬТЕРНАТИВНОЙ ОСНОВЕ:

ГОСУДАРСТВЕННОЕ  УЧРЕЖДЕНИЕ  
«ТЕРРИТОРИАЛЬНЫЙ  ЦЕНТР СОЦИАЛЬНОГО ОБСЛУЖИВАНИЯ НАСЕЛЕНИЯ ТОЛОЧИНСКОГО РАЙОНА»

специалист по социальной работе отделения первичного приема, информации, анализа, прогнозирования и комплексной поддержки в кризисной ситуации 

 Прием граждан в понедельник-пятницу с 13.00 до 14.00 и с 17.00 до 18.00, а также в субботу с 9.00 до 15.00 осуществляется дежурным специалистом согласно графику.
Приложение

к Положению о порядке 
осуществления единовременной 
выплаты семьям при рождении двоих
и более детей на приобретение детских 
вещей первой необходимости

Форма
Толочинский  районный 

исполнительный комитет 

Иановой Ольги Ивановны ______

 (фамилия, собственное имя, отчество (
 таковое имеется) заявителя)

зарегистрированного по адресу: 

г.Толочин, ул. Коваленко,
     (наименование населенного пункта, улица, 

д. 111, кв. 1,

                        дом, корпус, квартира, телефон)
 паспорт
        (документ, удостоверяющий личность,

ВМ ХХХХХХХ, 17.10.2001 
 серия (при наличии), номер, дата выдачи

Толочинским РОВД 
                                                                         документа, наименование (код) 

Витебской области 

государственного органа, выдавшего документ,
ХХХХХХХХХХХХХХ___________

      идентификационный номер (при наличии)

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу произвести _Ивановой Ольге Ивановнее________

                                                  (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) заявителя)

единовременную выплату семьям при рождении двоих и более детей 

Иванов Иван Иванович, 02.01.2020_______________

(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), дата рождения детей)

Иванов Петр Иванович, 02.01.2020_______________

на приобретение детских вещей первой необходимости.

Прилагаю документы в количестве _4_ штук.

_3_ ___марта____ 2020 г.    _ Иванова _     ________О.И. Иванова______                                    

                                                                    (подпись)                    (инициалы, фамилия заявителя)

Лицо, принявшее заявление и прилагаемые документы:

__________________________      ___________     _____________________

                       (должность)                                   (подпись)                   (инициалы, фамилия)

Приложение

к Положению о порядке 
осуществления единовременной 
выплаты семьям при рождении двоих
и более детей на приобретение детских 
вещей первой необходимости
Форма
Толочинский районный 

исполнительный комитет 

________________________________

 (фамилия, собственное имя, отчество (если 

________________________________

                таковое имеется) заявителя)
зарегистрированного по адресу: 

________________________________

     (наименование населенного пункта, улица, 

________________________________

                        дом, корпус, квартира,
________________________________

                                      телефон)

 ______________________________

        (документ, удостоверяющий личность,

________________________________

серия (при наличии), номер, дата выдачи

________________________________

                                                                           документа, наименование (код)  

                                                                     государственного

________________________________  
органа, выдавшего документ,                                                                                       
________________________________

      идентификационный номер (при наличии)

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу произвести _________________________________________

                (фамилия, собственное имя, отчество (если 

______________________________________________________________

таковое имеется) заявителя)

единовременную выплату семьям при рождении двоих и более детей ___________________________________________________
       (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), дата рождения детей)
 ______________________________________________________________

на приобретение детских вещей первой необходимости.

Прилагаю документы в количестве _______ штук.

___ _____________ 20__ г.    ___________     _________________________

                                             (подпись)               (инициалы, фамилия заявителя)

Лицо, принявшее заявление и прилагаемые документы:

___________________________    ___________     _____________________

             (должность)                            (подпись)                   (инициалы, фамилия)

___ _______________ 20___ г.

