Начальнику 

Управления здравоохранения

Рябову Сергею Михайловичу

от __________________________

  (фамилия  заявителя, чей счет, 
____________________________

        






                     (имя и отчество полностью )

 ____________________________
тел. ____________
(не мобильный)
ЗАЯВЛЕНИЕ


В соответствии с постановлением  Главы города от 30.07.2007 «П-1072 «Об утверждении порядка назначения и выплаты материальной помощи  в связи с рождением ребенка» прошу Вас оказать нашей семье материальную помощь.   
  Ребенок  родился   _____________ 200__г.    Является гражданином РФ и зарегистрирован  в  г.Дубне по месту регистрации   отца,   матери,   родителей  (нужное подчеркнуть).
Я являюсь гражданином РФ, имею постоянную регистрацию в г.Дубне по адресу: ____________________________________________________________________  
Материальную помощь прошу перечислить на сберкнижку/карточку   на мой   банковский счет:  
____________________________________________________________________

                         (название банка,  номер филиала, номер счета)                                         ____________________________________________________________________

____________________________________________________________________
К заявлению прилагаю:

· Копия 1 стр. сберкнижки со счетом  или квитанция из банка с реквизитами;
· Копия свидетельства о рождении ребенка с подтверждением гражданства РФ;
· Справка из РКЦ (ЖКУ) о составе семьи, где прописан ребенок  (обязательно); 

· Копия паспорта одного из  родителей, имеющего постоянную регистрацию в Дубне (1 стр. с фото  и стр. с пропиской);  

· Копия свидетельства о заключении брака, если банковский счет отца ребенка.

        Дата ____________                                Подпись _________________                                                                                
