Отдел пособий и социальных выплат _________ района
города Новосибирска/ Новосибирской области
Решение об отказе в предоставлении государственной услуги


01.01.2018
Отказать (ФИО, дата рождения) в предоставлении государственной услуги в соответствии с п. ____ Административного регламента предоставления государственной услуги по предоставлению ежегодной компенсации детям, потерявшим кормильца из числа отдельных категорий граждан, подвергшихся воздействию радиации, утвержденного приказом министерства социального развития Новосибирской области от 13.12.2010 № 346.


Начальник отдела пособий
и социальных выплат
________________________________        МП                ___________________
    (фамилия, имя, отчество)                                 (подпись)
"______________" 20___ г.

Исполнитель _____________________________________ Тел. ____________________

