                                                                         Главе города Оби           

                                                                         Мозжерину А.А.
                                                                         от (Ф.И.О) _____________________

                                                                         ______________________________

                                                                         ______________________________

                                                                         проживающего по адресу:_______

                                                                         ______________________________

                                                                         ______________________________

                                                                кон. тел. __________________
Заявление


Прошу Вас рассмотреть вопрос __________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

дата __________________

подпись_________________

