Приложение N 9
к Порядку

[bookmark: Par732]                                  Решение
           о предоставлении регионального материнского капитала

       от ____________                              N ____________

По  результатам   рассмотрения   представленных    документов  и  сведений,
содержащихся   в   них,  государственное  казенное  учреждение - управление
социальной защиты населения по
___________________________________________________________________________
                         (наименование территории)

решило предоставить региональный материнский капитал

___________________________________________________________________________
                    (фамилия, имя, отчество заявителя)

в размере _________________________________________________________________
                                (сумма цифрами)

____________________________________________________________________ рублей
                         (сумма прописью)

на
___________________________________________________________________________
 (указывается направление использования средств регионального материнского
                  капитала в соответствии с п. 5 Порядка)

М.П.

Руководитель ГКУ УСЗН _________________________ ___________________________
                                                   (расшифровка подписи)
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