								Начальнику управління праці та
								соціального захисту населення 
								Хмельницької міської ради
								Воронецькому С.І.
																					____________________________
																	____________________________
									____________________________
									____________________________


ЗАЯВА
	Прошу надати мені, особі, що має статус члена сім’ї загиблого (померлого)  ветерана війни (ст..10 п.1 абз.1), право безоплатного паркування транспортних засобів на майданчиках для паркування в м. Хмельницькому.
_________________________________________________________-  .
                                                                                      (марка авто, номерний знак)
 	В разі суттєвих змін, що впливають на надання права на безоплатне паркування (місце реєстрації, зміни статусу, продаж транспортного засобу, тощо),  зобов’язуюсь вчасно повідомити управління. 
	Даю згоду на обробку моїх персональних даних.
	Додатки на ____ арк.


__________								____________


