                                                               В управление социальной защиты
администрации Октябрьского района 
г. Гродно
                                                                ___________________________________
						  проживающего по адресу:
                                                                ____________________________________
(указать место прописки)
                                                                         	 Телефоны: дом. _____________________________ 
                                                              Паспорт  № _________________________
                                                              л/номер ____________________________
                                                              ___________________________________                  
                                                                                                                     (когда и кем выдан)                                                                                                                                                                                                                                 
               
                               				
ЗАЯВЛЕНИЕ
 
[bookmark: _GoBack]Прошу выдать мне удостоверение о праве на льготы для инвалидов боевых действий на территории других государств ____________________ ________________________________________________________________ ________________________________________________________________

Прилагаю следующие документы:
	1. фото 30 х 40
	2. заключение медико-реабилитационной экспертной комиссии_____
________________________________________________________________
3. _________________________________________________________



____________________                                              ________________
                           дата                                                                                                                             подпись


