2.46. Принятие решения о назначении семейного капитала
	
	
В Мстиславский районный исполнительный___________ 
(районный, городской (городов областного и районного исполнительный
комитет__________________________________________

	 
	подчинения) комитет, местная администрация района в городе)

	 
	_________________________________________________________

	 
	(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) гражданина)

	 
	_________________________________________________________

	 
	зарегистрированной(ого) по месту жительства: 

	 
	_________________________________________________________
________________________________________________________

	 
	месту пребывания _____________________________________
________________________________________________________

	 
	________________________________________________________

	 
	(e-mail, телефон)

	 
	данные паспорта гражданина Республики Беларусь (идентификационной карты гражданина Республики Беларусь):
______________________________________________________
(серия (при наличии), номер, дата выдачи, 
______________________________________________________
наименование (код) государственного органа,  выдавшего
______________________________________________________
документ, идентификационный номер 



ЗАЯВЛЕНИЕ
о назначении семейного капитала

1. Прошу назначить семейный капитал, в связи с рождением (усыновлением, удочерением)___________________________________________
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
________________________________________________________________________________
и дата рождения ребенка, в связи с рождением (усыновлением, удочерением)  которого возникло право на семейный капитал)
Состав семьи на дату рождения (усыновления, удочерения) ребенка:
	 Фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
	Степень родства
	Число, месяц, год рождения
	Идентификационный номер (при наличии)
	Адрес регистрации по месту жительства (месту пребывания)

	


	
	
	
	

	


	
	
	
	

	


	
	
	
	

	


	
	
	
	

	


	
	
	
	

	


	
	
	
	

	


	
	
	
	


	
К заявлению прилагаю следующие документы:
1) __________________________________________________________________________
2) __________________________________________________________________________
3) __________________________________________________________________________
4) __________________________________________________________________________
5) __________________________________________________________________________
6) __________________________________________________________________________
 Об ответственности за представление недостоверных (поддельных) документов и (или) сведений либо ложной информации, непредставление документов и (или) сведений, влияющих на назначение семейного капитала, предупреждена (ен).
Мне известно, что:
решение о назначении семейного капитала принимается в месячный срок со дня подачи заявления о назначении семейного капитала. Копия решения (выписка из решения) выдается после его принятия при моем личном обращении или через моего представителя. Копия решения (выписка из решения) также может быть выдана другому (другим) члену (членам) семьи при его (их) обращении;
в случае принятия решения о назначении семейного капитала в течение шести месяцев со дня его принятия необходимо обратиться с копией такого решения (выпиской из такого решения) в подразделение ОАО «АСБ                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          Беларусбанк», осуществляющее операции по банковским вкладам (депозитам) «Семейный капитал» физических лиц, для открытия счета по учету банковского вклада (депозита) «Семейный капитал» физического лица;
право на распоряжение средствами семейного капитала (в том числе досрочное) возникает после открытия в указанный шестимесячный срок счета по учету банковского вклада (депозита) «Семейный капитал» физического лица.
О результатах рассмотрения настоящего заявления прошу уведомить меня по адресу: _____________________________________________________________________________
 
	___ _______________ 20__ г.
	________________
	 
	____________________________

	 
	(подпись)
	 
	(инициалы, фамилия гражданина)


 
Документы приняты
___ ______________ 20__ г.
№ ____________________
 
	 
	________________
	 
	___________________________________________

	 
	(подпись)
	 
	(инициалы, фамилия специалиста, принявшего заявление)

	
[bookmark: _GoBack]       2.46. Принятие решения о 

	
назначении семейного капитала


	 Образец заявления
по АП 2.46


	
В Мстиславский районный исполнительный___________ 
(районный, городской (городов областного и районного исполнительный
комитет__________________________________________

	 
	Ивановой Инны Ивановны___________________________

	 
	(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) гражданина)

	 
	_________________________________________________________

	 
	зарегистрированной(ого) по месту жительства: 

	 
	г. Мстиславль, ул. Кирова, д. 63,_ кв. 3________________
_________________________________________________________

	 
	месту пребывания: г._Мстиславль, ул. Кирова, д. 63,                        кв. 3____________________________________________________

	 
	_+375291111557______________________________________

	 
	(e-mail, телефон)

	 
	данные паспорта гражданина Республики Беларусь (идентификационной карты гражданина Республики Беларусь):
паспорт КВ 2525894_Мстиславский РОВД_ 01.02.2020_  Могилевской области________________
(серия (при наличии), номер, дата выдачи, наименование (код) государственного 
25872125M029PB1_____________________________________
органа,  выдавшего документ, идентификационный номер)  


ЗАЯВЛЕНИЕ
о назначении семейного капитала

1. Прошу назначить семейный капитал, в связи с рождением (усыновлением, удочерением) Ивановой Ирины Ивановны, 11.12.2022 г.р.___
                                                                         (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) и дата
_____________________________________________________________________________
рождения ребенка, в связи с рождением (усыновлением, удочерением)  которого возникло право на семейный капитал)
Состав семьи на дату рождения (усыновления, удочерения) ребенка:
	 Фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
	Степень родства
	Число, месяц, год рождения
	Идентификационный номер (при наличии)
	Адрес регистрации по месту жительства (месту пребывания)

	Иванова
Инна
Ивановна
	
сама
	
11.01.1991
	
25872125M029PB1
	г. Мстиславль,                       ул. Кирова, д. 63, 
кв. 3

	Иванов 
Иван
Иванович
	
супруг
	
12.12.1990
	
2537892M029PB3
	г. Мстиславль,                       ул. Кирова, д. 63,
 кв. 3

	Иванов 
Станислав
Иванович
	
сын
	
12.12.2010
	
отсутствует
	г. Мстиславль,                       ул. Кирова, д. 63, 
кв. 3

	Иванов 
Матвей
Иванович
	
сын
	
11.11.2019
	
9872589M001PB2
	г. Мстиславль,                       ул. Кирова, д. 63, 
кв. 3

	Иванова
Яна
Ивановна
	
дочь
	
10.10.2021
	
3589287M022PB7
	г. Мстиславль,                       ул. Кирова, д. 63, 
кв. 3


	
К заявлению прилагаю следующие документы:
1) Копия свидетельства о заключении брака;________________________________
2) Копия свидетельства об установлении отцовства;__________________________
3) Копия свидетельств о рождении несовершеннолетних детей.________________
4) ____________________________________________________________________
 Об ответственности за представление недостоверных (поддельных) документов и (или) сведений либо ложной информации, непредставление документов и (или) сведений, влияющих на назначение семейного капитала, предупреждена (-ен).
Мне известно, что:
решение о назначении семейного капитала принимается в месячный срок со дня подачи заявления о назначении семейного капитала. Копия решения (выписка из решения) выдается после его принятия при моем личном обращении или через моего представителя. Копия решения (выписка из решения) также может быть выдана другому (другим) члену (членам) семьи при его (их) обращении;
в случае принятия решения о назначении семейного капитала в течение шести месяцев со дня его принятия необходимо обратиться с копией такого решения (выпиской из такого решения) в подразделение ОАО «АСБ                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          Беларусбанк», осуществляющее операции по банковским вкладам (депозитам) «Семейный капитал» физических лиц, для открытия счета по учету банковского вклада (депозита) «Семейный капитал» физического лица;
право на распоряжение средствами семейного капитала (в том числе досрочное) возникает после открытия в указанный шестимесячный срок счета по учету банковского вклада (депозита) «Семейный капитал» физического лица.
О результатах рассмотрения настоящего заявления прошу уведомить меня по адресу: г. Мстиславль, ул. Кирова, д. 63,_ кв. 8___________________
 
	_01_ _января_ 20_23_ г.
	_Иванова_______
	 
	_Иванова И.И._______________

	 
	(подпись)
	 
	(инициалы, фамилия гражданина)


 Документы приняты:
___ ______________ 20__ г.
№ ____________________
	  
	________________
	 
	___________________________________________

	 
	(подпись)
	 
	(инициалы, фамилия специалиста, принявшего заявление)





