серія  паспорта .…… № …………………..                 Директору Департаменту              
                                                                                         соціальної політики виконавчого органу

р-н реєстрації ………………………………                Київської міської ради (Київської                        
                                                                                         міської державної адміністрації)

                                                                                         Світлому Р. В.                

 від_____________________________________                                                                                                                 ______________________________________
                                                                                                                                     (адреса реєстрації)
                                                                                                              _______________________________________                          
                                                                                                                                                                     (адреса проживання )                                    

________________________________________

                                                                                                                                 (номери телефонів)
Заява
           Прошу надати мені матеріальну допомогу, як учаснику антитерористичної операції та інші види адресної матеріальної допомоги, передбаченої міською цільовою програмою ”Турбота. Назустріч киянам.”

Кошти перераховувати на рахунок, що додаю.

            Додаток: 
1. копія довідки про безпосередню участь в АТО (ООС);

2. копія паспорту;

3. копія картки платника податків (ідентифікаційний номер);

4. заява на перерахування коштів через установу банку.

      В разі зміни обставин, (зміна адреси, зміна банку, паспортних даних та будь-які інші зміни, які впливають на право призначення допомоги), зобов’язуюсь повідомити Департамент соціальної політики  м. Києва, в десятиденний термін з моменту виникнення таких обставин.

__________________202 __р.                                                                              ___________________

                                                                                                                        (підпис)
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