[bookmark: _GoBack]Начальнику Отдела бесплатной юридической помощи (Государственного юридического бюро) КУ РА КЦСОН  

________________________________________
              (Ф.И.О. гражданина (его представителя))
________________________________________________
________________________________________
                           (адрес проживания)
________________________________________
________________________________________
(документ, удостоверяющий личность заявителя (его 
________________________________________представителя) и документ, удостоверяющий ________________________________________полномочия представителя)
________________________________________
(дата и место рождения) 
________________________________________
(контактный телефон, адрес электронной почты)

ЗАЯВЛЕНИЕ №____

Я,__________________________________________________________________________________________________________________________________,
(Ф.И.О. гражданина (его представителя)
являющийся__________________________________________________________________________________________________________________________,
(указывается льготная категория граждан в соответствии с частью 1статьи 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 324-ФЗ "О бесплатной юридической помощи в РФ», законодательством Республики Алтай) 
документ____________________________________________________________________________________________________________________________
(наименование документа, удостоверяющего льготный статус заявителя, с указанием его реквизитов (при наличии)
прошу оказать бесплатную юридическую помощь в виде: ____________________________________________________________________________________________________________________________________по вопросу (вопросам): ______________________________________________
(гражданин указывает обстоятельства, послужившие причиной обращения)
__________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________
	     Выражаю свое согласие на обработку моих персональных данных, необходимых для получения бесплатной юридической помощи.

	ПРИЛОЖЕНИЕ: 


	«___» ______ 20___г.	Подпись:

