	
	Главе Городского округа  
Верхняя Тура  И.С.Веснину
от _____________________________________
	_____________________________________
( Ф.И.О.)
Проживающего (ей) по адресу:




Контактный телефон: _____________________




ЗАЯВЛЕНИЕ.















_________                                                       ___________
(дата)                                                                                 (подпись)
