Главе администрации 
МО«Теучежский район» 


от несовершеннолетнего _________________________
______________________________________________
проживающего по адресу:________________________
   _______________________________________________
[bookmark: _GoBack]				  Тел.: ____________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ  


Я, _________________________________________________________
(Ф.И.О. несовершеннолетнего)
согласен с изменением мне имени (фамилии)
(нужное подчеркнуть)
с_______________________________________________________________
на______________________________________________________________________________________________________________________________




"___"__________ ____ г. 	___________________ 
                                                                                                     (подпись)

