                                                                                           Приложение № 2о б р а з е ц

к Административному регламенту предоставления государственной услуги «Выдача разрешения на изменение имени ребенка, не достигшего возраста 14 лет, а также на изменение присвоенной ему фамилии на фамилию другого родителя», переданной на муниципальный уровень

В орган опеки и попечительства
от  Градской Ирины Афанасьевны
(фамилия, имя, отчество (при наличии))
_д.т. 4-88-55____________________
м.т. 8-927-578-64-55______________

ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу Вас изменить фамилию моему(-ей) несовершеннолетнему(-ей) сыну (дочери)  ____Петрову Матвею Максимовичу_________________________________________________
(Ф.И.О .полностью)
_________________________________________________________________________________

«_28_» __мая__ ___2006_____г.р., 

__________________________________________________________________________________

с «__Петров__________________________»  на «__Градский___________________________».

в связи с тем, что я повторно вышла замуж, изменила фамилию на Градскую, сын проживает со мной,  желаю, чтобы сын носил мою фамилию.




Я,____Градская Ирина Афанасьевна________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии))

даю согласие на обработку и использование моих персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении и в представленных мною документах.



                   __01.08.2012____      __________________      Градская Ирина Афанасьевна
                       (дата)                                      (подпись)                   (расшифровка подписи)







                                                                                           Приложение № 4
к Административному регламенту предоставления государственной услуги «Выдача разрешения на изменение имени ребенка, не достигшего возраста 14 лет, а также на изменение присвоенной ему фамилии на фамилию другого родителя», переданной на муниципальный уровень[bookmark: _GoBack]о б р а з е ц


В орган опеки и попечительства
от  Петрова Максима Олеговича
(фамилия, имя, отчество (при наличии))
__д.т. 6-99-88_____________________
м.т. 8-958-324475-88-22__________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Я, ________Петров  Максим Олегович_______________________________________________
(Ф.И.О. полностью)
не возражаю против изменения фамилии  моему(-ей) несовершеннолетнему(-ей) сыну 

(дочери)________Петрову Матвею Максимовичу__________________________________

«_28_» __мая__ ___2006_____г.р., 

__________________________________________________________________________________

с «__Петров__________________________»  на «__Градский___________________________».



Я, ________Петров  Максим Олегович_______________________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии))
даю согласие на обработку и использование моих персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении и в представленных мною документах.      


         Заявление написано добровольно.



__01.08.2012____              _______________        Петров  Максим Олегович
        (дата)                                     (подпись)              (расшифровка подписи)


написано в моем присутствии
специалист ________________________________________
