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Департамент соціальної політики
Луцької міської ради

      Від кого (відомості про фізичну особу) 
    Прізвище
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


   Ім’я
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                                                По батькові
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


   Соціальний стан (пільги, група інвалідності)
	                                                                                  
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


АДРЕСА
    Місто
	                                                                      
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                                               Вулиця
	                                                                     
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	                                                                   Номер будинку                                  Номер квартири
	                                                               
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                                                Номер контактного мобільного телефону
	                                                                     
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                                  
ЗАЯВА
 
Прошу видати посвідчення дитини з багатодітної сім’ї, так як моїй/моєму дочці/сину ___________________________________________________________ 
                                                             (зазначити повне ім’я дитини)
__________________________________________ виповнилося _________ років.

Перелік документів, що додаються:
1.Свідоцтво про народження дитини (копія).
2.Свідоцтво про народження дитини з нотаріально засвідченим перекладом на українську мову (копії) – у разі народження дитини за межами України.
3.Реєстраційний номер облікової картки платників податків.
4.Унікальний номер запису особи (за наявності) в  Єдиному державному демографічному реєстрі.
5.Фотографія дитини розміром 30 х 40 мм (1 шт.).

Підписанням цієї заяви не заперечую та даю згоду на обробку персональних даних для отримання адміністративної послуги у департаменті «Центр надання адміністративних послуг у місті Луцьку» чи у департаменті соціальної політики Луцької міської ради.
Мені відомо про мої права, визначені Законом України «Про захист персональних даних».



___________________                                                                          _____________________
      (дата)                                                                                                                            (підпис)
                                                                   
