                                                                    Главе местной администрации МА МО 

СОСНОВАЯ ПОЛЯНА_________________
                                                                   от ___________________________________

                                                                    _____________________________________

                                                                    проживающего /ей ____________________

                                                                    _____________________________________

                                                                    паспортные данные: ___________________

                                                                    _____________________________________

                                                                    _____________________________________  

                                      т._______________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу снизить брачный возраст моему / моей/ (сыну/ дочери) __________________

_______________________________________________________________________

для регистрации брака с __________________________________________________

_______________________________________________________________________

в связи с тем, что ________________________________________________________

_______________________________________________________________________


Дата ____________
    Подпись _____________

