
Руководителю учреждения 
Сердобского района Пензенской области
(указывается наименование учреждения)

_______________________________
Ф.И.О. (наименование) заявителя
_______________________________
_______________________________
Почтовый адрес _______________________________
_______________________________
_______________________________
_______________________________
Контактный телефон (при наличии)
_______________________________


запрос.

Прошу предоставить мне информацию о
________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________

Примечание:    
_________________________________________________________________________


Подпись заявителя                 _____________  /___________________/
                                                                                 фамилия, инициалы
_____________
           дата



