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	Должностное лицо, ответственное за
подготовку проекта административного решения
отдел идеологической работы и по делам молодежи райисполкома
г. Докшицы, ул. Ленинская, 31
главный специалист 
Гайчук Татьяна Владимировна
каб.205, тел. 3-25-72;
заменяющий на время отсутствия ответственного
главный специалист
Рослевич Майя Ивановна
каб.205, тел. 3-25-72;



Докшицкий районный
                                               исполнительный комитет
					_______________________________
						_______________________________	
						_______________________________
						_______________________________
					для юридического лица (наименование,
 место нахождения, УНП),
для индивидуального предпринимателя (ФИО, 
 место жительства, УНП)


ЗАЯВЛЕНИЕ
____________________________________________________________
(полное и краткое наименование юридического лица или индивидуального предпринимателя)
____________________________________________________________
(наименование государственного органа, иной государственной организации, осуществивших государственную регистрацию)
____________________________________________________________
                       (дата и номер решения о государственной регистрации)
___________________________________________________________,
  (регистрационный номер в Едином государственном регистре юридических лиц и индивидуальных предпринимателей)
Прошу принять решение о включении 
 ______________________________________________________объединения
(местного молодежного или детского общественного)
____________________________________________________________________________________________________
(название)
в местный реестр молодежных и детских общественных объединений, пользующихся государственной поддержкой.
	Руководитель ___________________________
	 
	___________________________

	(должностьслужащего, подпись)
	 
	(инициалы, фамилия)
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