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В (название организации по договору)  

_________________________________  

_________________________________ 

                                         

 

от Ф.И.О. 

_________________________________ 

_________________________________ 

Договор   

№                             от     .    . 20    г., 

зарегистрированного(ой)/проживающего(ей) 

по адресу: 

____________________________________ 

____________________________________ 

 

Тел.:__________________________ 

Тел.:__________________________ 

Тел.:__________________________ 

 

  

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

(Пенсионный Фонд РФ) 

 

 

Прошу подготовить документы для Пенсионного Фонда РФ в связи с 

использованием материнского капитала. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(ФИО полностью): 

 

 

___________________________ 

Дата: _______________________ года. 

 

 

Подпись:______________________ 

Телефон: (495) 378-88-24 

 


