
Міському голові м. Слов’янська
Ляху В.М. 

_____________________________________________________
ПІБ заявника (повністю)

проживаю за адресою:  _________________________________

_____________________________________________________

_____________________________________________________

_____________________________________________________

конт. тел. _____________________________________________

ЗАЯВА
ПРО ПОВТОРНУ ВИДАЧУ ПОСВІДЧЕНЬ 

«БАТЬКІВ БАГАТОДІТНОЇ СІМ’Ї» ТА/АБО «ДИТИНИ З БАГАТОДІТНОЇ СІМ’Ї» 
У РАЗІ ПОШКОДЖЕННЯ ПОСВІДЧЕННЯ АБО ЗМІНИ ПРІЗВИЩА, ІМЕНІ ТА ПО

БАТЬКОВІ, ВСТАНОВЛЕННЯ РОЗБІЖНОСТЕЙ У ЗАПИСАХ, ТОЩО
 

У  зв’язку  з  пошкодженням  посвідчення  або  зміни  прізвища,  імені  та  по  батькові,

встановлення розбіжностей у записах, тощо (зазначити_____________________________________)

необхідне підкреслити

прошу повторно видати посвідчення «Батьків багатодітної сім’ї»:

мати _______________________________________________________________________________,
(прізвище, ім’я, по батькові повністю)

____________________________________________________________________________________.
(адреса реєстрації місця проживання)

батько ______________________________________________________________________________,
(прізвище, ім’я, по батькові повністю)

____________________________________________________________________________________.
(адреса реєстрації місця проживання)

ТА/АБО  повторно видати посвідчення «Дитини з багатодітної сім’ї» моїй дитині (моїм
дітям) у  зв’язку  з  пошкодженням  посвідчення  або  зміни  прізвища,  імені  та  по  батькові,
встановлення розбіжностей у записах, тощо (зазначити_____________________________________)

необхідне підкреслити

1 ________________________________________________________________, ______________ р.н.;
(прізвище, ім’я, по батькові повністю)         (дата народження)

____________________________________________________________________________________,
                                                                      (адреса реєстрації місця проживання)

2 ________________________________________________________________, ______________ р.н.;
(прізвище, ім’я, по батькові повністю)         (дата народження)

____________________________________________________________________________________,
(адреса реєстрації місця проживання)

3 ________________________________________________________________, ______________ р.н.;
(прізвище, ім’я, по батькові повністю)         (дата народження)

____________________________________________________________________________________,
(адреса реєстрації місця проживання)

Відповідно до Закону України «Про захист персональних даних» від 1 червня 2010 року, № 2297-УІ надаю згоду  на обробку моїх особистих персональних даних та персональних
даних моїх неповнолітніх дітей у картотеках та/або за допомогою інформаційно-телекомунікаційної системи бази персональних даних осіб, які мають право на пільги, з метою ведення обліку видачі
посвідчень батьків багатодітної сім’ї та дітей з багатодітної сім’ї, підготовки відповідно до вимог законодавства статистичної, адміністративної та іншої інформації з питань обліку багатодітних
сімей.

  _________________                                                   ___________________



            (дата)                                                                                                           (підпис)
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