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Заявление
на предоставление муниципальной услуги

____________________________________________________________________

Ф.И.О. заказчика

_______________________________________________________________________

Льготная категория (наименование документа, дающего право на услуги, его серия, номер) __________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________.

Время подачи автотранспорта_______________________________________________

Маршрут (адрес подачи автотранспорта, маршрут следования и адрес конечного пункта назначения) ________________________________________________________

_______________________________________________________________________.

Дата предоставления муниципальной услуги _________________________
Подпись гражданина___________________________

«____»___________________20_____ г.

Заявление принял

Ф.И.О., подпись уполномоченного лица Муниципального казенного учреждения «Центр социального обслуживания»_________________________________________.

"___"____________20__г.

