                                                     Министру социальных отношений Челябинской области 

                                                     Т.Е.Никитиной
                                                     от_______________________________________________
                                                      (Фамилия, Имя, Отчество, дата рождения)
                                                      __________________________________________________

                                                      проживающего:        г. Магнитогорск
                                                      __________________________________________________

                                                                                      (адрес по месту регистрации, №  теефона)                                                               

                                                      паспорт серии________№__________выдан____________г.
                                                       __________________________________________________                                          

                                                                                              (кем выдан)

                                                                 пенсионное удостоверение №_________________________

                                                      __________________________________________________

                                                                                            (когда, кем выдано)

ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу выдать мне удостоверение ветерана Великой Отечественной войны единого  образца, утвержденного постановлением Правительства от 5 октября 1999 года № 1122.


К заявлению прилагаю:

1.Удостоверение_________________________________________________________

(наименование, серия, номер, когда, кем выдано,

               ______________________________________________________________________________________

если отсутствует, то по каким причинам)


Отметка в удостоверении: «Имеет право на льготы в соответствии со статьей_____

    Федерального закона «О ветеранах».

2. Одну фотографию (3х4)


3. Копию пенсионного удостоверения


4.______________________________________________________________________

(другие документы)


______________________________________________________________________________________


______________________________________________________________________________________


Имею удостоверение о праве на льготы______________________________________

                                                                           (по др. статьям закона «О ветеранах» или др. законам)

___________________________________________________________________________________________


Члены семьи, совместно проживающие _________________________________________

                                                                                                          (количество человек)

«____»_____________20___ год                                          _____________________________

                                                                                                                    (подпись)

Заявление гр.____________________________ принято «____»______________20___ года

специалистом_______________________________         ______________________________

                        (Фамилия И.О.)                                                (подпись лица, принявшего документы)

Зарегистрировано в Управлении социальной защиты населения администрации г.Магнитогорска под №______________ .   
 Даю согласие на обработку своих персональных данных в соответствии с ФЗ №152 от 27.07.2006 г., и право на передачу такой информации третьим лицам, если это необходимо для осуществления переданных полномочий по решению вопросов социальной поддержки граждан, а также в случаях, установленных нормативными документами вышестоящих органов и законодательством.

                                                                                                                ____________________
                                                                                                                личная подпись
