Додаток 2

до рішення виконавчого

комітету міської ради 

"___" __________2014 р. №__

Голові конкурсної комісії

по проведенню конкурсів щодо 

надання супутніх послуг, пов’язаних 

з наданням адміністративних послуг 

у Центрі надання адміністративних 

послуг м. Чернігова

______________________________

(прізвище, ініціали голови) 

___________________________________

(найменування суб’єкта господарювання, або ПІБ)

_______________________________

(адреса, номер телефону)

Заява 

Прошу допустити мене до участі у конкурсі для надання супутніх послуг  ____________________________________________________________________, 

(вид супутньої послуги)

пов’язаних з наданням адміністративних послуг у Центрі надання адміністративних послуг м. Чернігова.

До заяви додаю:

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

___________


____________ 


_________________

(дата)



      (підпис)



   (ініціали, прізвище)

Заступник міського голови – 

керуючий справами виконкому
С. Г. Віхров

