
Директору Благотворительного фонда 

 ПБЖ «Дорога Добра» 

Москаленко К. А. 

От  

Г-ки (на) ________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

Проживающей по адресу: 

_____________________________________ 

_____________________________________ 

____________________________________ 

Тел.__________________________________ 

 

Заявление на участие в программе «Стерилизация» 

В связи с отсутствием у меня материальной возможности по оплате 

стерилизации бездомных животных, прошу Вас рассмотреть возможность 

участия бездомного животного в Вашей программе «Стерилизация» 

Место обитания_____________________________________________________ 

___________________________________________________________________ 

Вид бездомного животного__________________________________________ 

 

В количестве _____________________(_________________________________) 

 

Фото бездомного животного прилагаю. Обязуюсь предоставить 

фотоотчет после выполнения процедуры стерилизации. С правилами участия 

в программе «Стерилизация»- ознакомлен(а). 

«______»____________________20___г. 

_______________________(___________________________) 

 


