                                              
Руководителю управления социальной защиты населения

                                    администрации Центрального района в городе Красноярске

             

            ____________________________________________________
ФИО

Проживающего(ей) по адресу:

Паспорт                         №

Выдан

Тел.

ЗАЯВЛЕНИЕ

В соответствии с решением Красноярского городского Совета  депутатов  от 11.12.2007 №   15-363    «О реализации   городской  целевой   программы     «Социальная  поддержка населения   г. Красноярска »  на 2009-2011 годы»    прошу  выдать  мне   единовременную материальную помощь, в размере 1000 рублей, на моего ребенка:

1.

2.                                    

3.

4.

5.

6.

В связи с тем, что я являюсь одним из родителей (законным представителем) малоимущей многодетной семьи с  _____ детьми в возрасте до 18 лет.

Материальную помощь прошу перечислять на счет:

 Дата                                                                                                     Подпись                                             

