                                   Управление образования
                                   администрации Петропавловск-Камчатского
                                   городского округа
                                   От _____________________________________
                                   ________________________________________
                                   ________________________________________
                                   Адрес места жительства
                                   г. Петропавловск-Камчатский,
                                   Улица __________________________________
                                   Дом_____________ квартира_______________
                                   Телефон ________________________________
                                   Страховой номер индивидуального лицевого
                                   счета___________________________________

[bookmark: P468]                                 ЗАЯВЛЕНИЕ
                   О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ

    Прошу      предоставить      муниципальную      услугу      в     форме
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
    К заявлению прилагаю следующие документы:
    1. ______________________________________
    2. ______________________________________
    3. ______________________________________

    За данную информацию несу полную ответственность.
    Выражаю свое согласие на обработку и использование предоставленных мной
персональных  данных,  осуществляемую  без использования (с использованием)
средств   автоматизации,   а   также  на  истребование  в  иных  органах  и
организациях  сведений  в  целях предоставления мне муниципальной услуги по
предоставлению   мер   социальной   поддержки   Почетным  гражданам  города
Петропавловска-Камчатского  и  предоставлению  гарантий  при  осуществлении
погребения  умершего Почетного гражданина города Петропавловска-Камчатского
в   соответствии   с   Решением  городской  Думы  Петропавловск-Камчатского
городского  округа  от 31.10.2013 N 144-нд "О порядке и условиях присвоения
звания "Почетный гражданин города Петропавловска-Камчатского".

    "____"____________20___ г.      Подпись заявителя __________________

    Заявление и документы на ______ листах принял ________________________.
                                       (подпись лица, принявшего документы)
    Расшифровка подписи ____________________________.
                            (фамилия, инициалы)
    "____" ____________ 20___ г.
















                                   Управление образования
                                   администрации Петропавловск-Камчатского
                                   городского округа
                                   От _____________________________________
                                   ________________________________________
                                   ________________________________________
                                   Адрес места жительства
                                   г. Петропавловск-Камчатский,
                                   Улица __________________________________
                                   Дом_____________ квартира_______________
                                   Телефон ________________________________
                                   Страховой номер индивидуального лицевого
                                   счета___________________________________

[bookmark: P534]                                 ЗАЯВЛЕНИЕ
                   О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ

    Прошу      предоставить      муниципальную      услугу      в     форме
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
    Декларирую, что я _____________________________________________________
                                       Ф.И.О. (полностью)
взял  на  себя  обязательство  осуществить  погребение  умершего  почетного
гражданина _______________________________________________________________.
                              Ф.И.О. (полностью)

    К заявлению прилагаю следующие документы:
    1. ______________________________________
    2. ______________________________________
    3. ______________________________________

    За данную информацию несу полную ответственность.
    Выражаю свое согласие на обработку и использование предоставленных мной
персональных  данных,  осуществляемую  без использования (с использованием)
средств   автоматизации,   а   также  на  истребование  в  иных  органах  и
организациях  сведений  в  целях предоставления мне муниципальной услуги по
предоставлению   мер   социальной   поддержки   Почетным  гражданам  города
Петропавловска-Камчатского  и  предоставлению  гарантий  при  осуществлении
погребения  умершего Почетного гражданина города Петропавловска-Камчатского
в   соответствии   с   Решением  городской  Думы  Петропавловск-Камчатского
городского  округа  от 31.10.2013 N 144-нд "О порядке и условиях присвоения
звания "Почетный гражданин города Петропавловска-Камчатского".

    "____"____________20___ г.      Подпись заявителя __________________

    Заявление и документы на ______ листах принял _______________________.
                                      (подпись лица, принявшего документы)
    Расшифровка подписи ____________________________.
                              (фамилия, инициалы)
    "____" ____________ 20___ г.
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