БЛАНК
В управление социальной защиты         администрации Первомайского района             г. Витебска

___________________________________________

          (фамилия, собственное имя, отчество заявителя)

зарегистрированного по месту жительства (пребывания): __________________________________
____________________________________________________

                  (наименование  населенного пункта,

 ____________________________________________________

                        улица, номер дома и квартиры)

Тел.дом.___________моб._______________

ЗАЯВЛЕНИЕ



В соответствии с административной процедурой 3.131.2 перечня административных       процедур, осуществляемых государственными органами и иными организациями по заявлениям граждан, утвержденного Указом Президента Республики Беларусь от 26 апреля 2010 г. № 200, прошу выдать мне удостоверение национального образца инвалида    боевых действий на территории других государств.

К заявлению прилагаю следующие документы:

     ____________________________________________________________________
              ____________________________________________________________________
« ___ » _________ 202__г. 

_______________   

                                                                         (подпись)1               

____________________________
1   либо подпись, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) представителя заинтересованного лица, реквизиты документа, подтверждающего полномочия представителя заинтересованного лица.
