	 

 
	Приложение

к постановлению
Министерства образования
Республики Беларусь
20.03.2026 № 67

 


Форма

 

Сенненский районный исполнительный комитет
(уполномоченный орган)

ЗАЯВЛЕНИЕ
об объявлении несовершеннолетнего полностью дееспособным (эмансипации)

Сведения о заинтересованном лице

Фамилия __________________________________________________________________________
Собственное имя ___________________________________________________________________
Отчество (если таковое имеется) ______________________________________________________
Дата рождения _____________________________________________________________________
Данные документа, удостоверяющего личность:

код ______ вид __________ серия (при наличии) ________ номер (при наличии) ______________
код органа, выдавшего документ (орган, выдавший документ) _____________________________
____________________________________________________ дата выдачи ___________________
идентификационный номер гражданина ________________________________________________
Данные о месте жительства:

почтовый индекс ___________________________________________________________________
область, район, населенный пункт _____________________________________________________
___________________________________________________________________________________
номер дома, корпуса, квартиры _______________________________________________________
Номер телефона ____________________________________________________________________
Прошу в соответствии со статьей 26 Гражданского кодекса Республики Беларусь объявить меня полностью дееспособным(ой) (эмансипация) в связи с тем, что я:

□ работаю с _____________________ по трудовому договору в ________________________

       (дата)                                                                                (наименование организации)

___________________________________________________________________________________
□ занимаюсь предпринимательской деятельностью без образования юридического лица: ___________________________________________________________________________________

(указать вид осуществляемой деятельности)

___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
Прилагаю следующие документы: ________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
 

_____ __________________ 20_____ г.

 

	______________________

          (подпись заявителя)
	 

 
	_________________________________

                       (инициалы, фамилия заявителя)


 
 

