Административная процедура 4.1

Несвижский районный 
исполнительный комитет
                                                        
                                                       от_____________________________
__________________________________
Прописанного (ой) _________________
__________________________________
Паспорт серия_____№_______________
Кем выдан_________________________
________________когда______________
Тел._______________________________
Почтовый адрес____________________
__________________________________


[bookmark: _GoBack]ЗАЯВЛЕНИЕ

	Прошу выдать акт обследования моих условий жизни, как кандидата в усыновители (удочерители)   _____________________________________
                                                       ФИО кандидата в усыновители (удочерители)
____________________________________________________________________

проживающего по адресу:  _____________________________________________
____________________________________________________________________

Выражаю свое согласие на предоставление по запросу уполномоченного органа другими государственными органами, иными организациями документов и (или) сведений, необходимых для осуществления административной процедуры, содержащих информацию, касающуюся меня, как заинтересованного лица, и относящуюся к коммерческой или иной охраняемой законом тайне.


 « _____» ______________  20____ г.                                            _______________________
                                                                                                                          (личная подпись)


Предупрежден (на) о дате получения административного решения.

                                                                                             __________________               __________________
                                                                                                       (дата)                                                     (подпись)


