Kompensacijų nepriklausomybės gynėjams 
skyrimo paslaugos teikimo aprašymo
			priedas
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___________________________________________
vienkartinės kompensacijos gavėjo vardas, pavardė
___________________________________________
deklaruota gyvenamoji vieta
___________________________________________
asmens kodas
___________________________________________
telefono numeris


Lazdijų rajono savivaldybės administracijai
	        
PRAŠYMAS
DĖL KOMPENSACIJŲ NEPRIKLAUSOMYBĖS GYNĖJAMS, NUKENTĖJUSIEMS NUO 1991 M. SAUSIO 11-13 D. IR PO TO VYKDYTOS AGRESIJOS, BEI JŲ ŠEIMOMS

............................................... 
(data)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________    

Kompensaciją prašau išmokėti:

Pažymėti (žymėjimo pavyzdys - )
 Kompensuojant piniginėmis lėšomis;
                                    Banke_____________________________________________________          			(banko pavadinimas, mokėjimo kortelės Nr., asmens sąskaitos Nr.)

                                    Pašto skyriuje___________________________________________	 			                      (pašto skyriaus Nr.)

 Apskaičiuotų kompensacijų sumas pervedant į energetines, komunalines, ryšio ir kitas įstatyme išvardytas paslaugas teikiančių įmonių, daugiabučių gyvenamųjų namų bendrijų atsiskaitomąsias sąskaitas.

Garantuoju pateiktų žinių teisingumą.
                                                               ________________________________________________
                                                                                         asmens vardas, pavardė, parašas
                                                                                 
Prašymą ir dokumentus priėmė


________________________                ________________            ______________________ 
      (pareigų pavadinimas)	            	        (parašas)	      	          (vardas ir pavardė)
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