


2.91
	ЗАЯВЛЕНИЕ
___________№_____
	Директору Государственного  учреждения  образования «Средняя школа № 15 г.Лиды»
Кучура Т.Е.
__________________________________
Ф.И.О. законного представителя учащегося
__________________________________
Адрес проживания, телефон
__________________________________
__________________________________




Прошу назначить мне пособие на детей в возрасте от 3 до 18 лет в период воспитания ребёнка в возрасте до 3-х лет.

					___________			_______________
        	                                                                 подпись                                                            И.О.Фамилия



