                                                        Кореличский районный







 исполнительный комитет







Ивановой Светланы Ивановны
зарегистрирован(а) по адресу:

г.п. Кореличи,,ул.ХХХХХХХ, д.1, 






 тел. дом./моб. 8 029 555 55 55
ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу принять решение о создании детского дома семейного типа по адресу: г.п. Кореличи,,ул.ХХХХХХХ, д.1, кв.1


в связи с тем, что ____________моя семья_    желает воспитывать





          ( моя семья)

пятеро и более ___________детей-сирот______________________  
                                     (детей-сирот  и (или) детей оставшихся без попечения родителей)                   
Приложение:

_копия свидетельства о заключении брака__________________           

медицинская справка о состоянии здоровья кандидата в родители– воспитатели ___________________________________
копия документа об образовании или об обучении___________
письменное согласие совершеннолетних членов семьи кандидата в родители-воспитатели, проживающих совместно с ним_______
сведения о доходе за предшествующий образованию детского семейного типа  год______________________________________
«ХХ»ХХХХХ__20ХХ г.                                         ___Иванова___

                                                                             (личная подпись)

