


___Администрация Бердюжского района___
                                   (наименование органа, предоставляющего
                                                  государственную услугу)

                                ЗАЯВЛЕНИЕ
    на получение результата "Исправление допущенных опечаток и ошибок    
в выданных в результате предоставления государственной услуги документах"

Полное наименование (фамилия, имя, отчество (при наличии)) заявителя: 
Иванов Иван Иванович_________________________________________________________;
Почтовый адрес, телефон, e-mail заявителя:627440, Тюменская область, Бердюжский район, с. Бердюжье, ул. Тестовая 2, 89000000000,test@mail.ru;
Адрес регистрации по месту жительства (месту пребывания) Бердюжский район, с. Бердюжье, ул. Тестовая 2;
Идентификационный номер налогоплательщика (ИНН):7200000000000000;

     Прошу исправить опечатки и (или) ошибки, допущенные в Свидетельстве о предоставлении социальной выплаты_________________________________________
                       (указывается вид документа)
     Указанную информацию Фамилию Ивинов в Свидетельстве о предоставлении социальной выплаты__________________________________________________
                       (указывается вид документа)
заменить на фамилию Иванов, что подтверждается документом, удостоверяющим личность (паспорт серии 7100  № 000000, выдан ОВД Бердюжского района Тюменской области, 12.10.2002)	
_________________________________________________________________________
     Основание для исправления опечаток и (или) ошибок:
_________________________________________________________________________
                          (ссылка на документ)

______________________________________                    _______________
(фамилия, имя, отчество (при наличии)                     (подпись)
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