
                                                                       Міському голові








__________________________









  /П.І.Б.фізичної особи/








__________________________









   /адреса проживання/








__________________________








 /категорія, статус фізичної особи/








__________________________










    /телефон/

З а я в а

Прошу включити мою(мого) неповнолітню(неповнолітнього) дочку(сина), ПІБ, ______ року народження в додаткові списки на приватизацію.

До заяви додаю:

1. Копію паспорта (заявника)

2. Копію свідоцтва про народження дитини.

____________








___________

/Дата/








               /Підпис/


