В Могилевский горисполком







__________________________________







                          (Ф.И.О.)

                                                         _________________________________

                                         __________________________________







                         (адрес)

__________________________________







                    (номер телефона)

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу выдать документ об образовании (свидетельство об общем базовом образовании, аттестат об общем среднем образовании) в связи с   изменением половой принадлежности 
 _____________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________________________________________

Дата _______________ 2019 г.

                 Подпись_____________

Заявление принял ____________________________
В Могилевский горисполком

ОБРАЗЕЦ






Иванова Ивана Ивановича              .     








            (Ф.И.О.)



                                              _______________________________







г.Могилев, ул.Королева, д.23, кв. 9           . 








             (адрес)






26-23-25, 8029-611-23-25                .







             (номер телефона)


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу выдать документ об образовании (свидетельство об общем базовом образовании, аттестат об общем среднем образовании) в связи с   изменением половой принадлежности 

 _____________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________________________________________

К заявлению прилагаются следующие документы:

1. ранее выданный документ;

2. свидетельство о перемене имени;

3. документ, подтверждающий внесение платы.
Дата  8 ноября    2019 г.                              Подпись_________________

                                                                                       И.И.  Иванов
Заявление принял______________________

В Могилевский горисполком







__________________________________







                            (Ф.И.О.)

                                                         _________________________________

                                         __________________________________







                         (адрес)

__________________________________







                    (номер телефона)

Заявление
В связи с ликвидацией государственного учреждения образования _________________________________________,                                  




(наименование учреждения образования, выдавшего документ )
изменением моей половой принадлежности,  прошу выдать мне документ об образовании,    приложения к нему,    документа    об

(нужное подчеркнуть)

обучении, выданный мне в ____________________ году.





              год окончания учреждения образования

 Дата _____________



Подпись_________________

Заявление принял____________________
В Могилевский горисполком







Иванова Ивана Ивановича              .     








            (Ф.И.О.)



                                              _______________________________







г.Могилев, ул.Королева, д.23, кв. 9           . 








             (адрес)







26-23-25, 8029-611-23-25                .







             (номер телефона)


Заявление

[image: image1.jpg]


В связи с ликвидацией государственного учреждения образования __«Гимназия №5г.Могилева»______________________,                                  изменением моей половой принадлежности,  прошу выдать мне документ об образовании,    приложения к нему,    документа    об обучении, выданный мне в _2000__ году.






                
Дата 9 декабря 2019 г.



Подпись_________________

Заявление принял____________________

