                                                            Директору ГКУ РХ 

     «Национальный архив»  

                                                            Райс В.М.  
      от ___________________________________
                  (фамилия, имя, отчество полностью)

                                                            Адрес: _______________________________
 




     Телефон: _____________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
Содержание запроса _______________________________________________________ _________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ _________________________________________________________________________ 

Цель запроса _____________________________________________________________ _________________________________________________________________________
На обработку моих персональных данных согласен
____________________






___________________

Дата                                                        




 Подпись

Начало формы

	
	

	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Конец формы

