                                                    Лидский районный исполнительный комитет                        

                                                  ______________________________________

                                                  (фамилия, 

                                                                     ______________________________________

                                                         собственное имя, отчество (если таковое имеется)

                                                                     ___________________________________________________

                                                                                                        (адрес места жительства)

          



 данные документа, удостоверяющего личность:

                               ________________________________________________

                        
        (вид документа, серия (при наличии), номер,

                               _________________________________________________

                                   дата выдачи, наименование государственного органа,

                               _________________________________________________

                                   его выдавшего, идентификационный номер (при наличии)

                                                               тел. _____________________________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу  выдать дубликат   ____________________________________________________________________________________________________________________________             
              (документа об образовании  и (иди) приложения к нему либо об обучении)        
 выдававшийся (шейся)  _______________________________________________________     
                                                                        (наименование учреждения образования)

____________________________________________________________________________________
в  ________________,    в связи с    ________________________________

     (указать год выдачи)                                        (изменением половой принадлежности)
______________________________________________________________

К заявлению прилагаю документы:

_____________________________________________________________

_____________________________________________________________
_____________________________________________________________

«___» ____________ 20 __ г.                                               _____________

                                                                                                   (личная подпись)                                                                      
