                          Образец формы заявления

               на выдачу копий (выписок) архивных документов

Место штампа юридического лица

                                                  Руководителю Аппарата

                                                  Администрации городского

                                                  округа Саранск или

                                                  в Архивную службу

                                                  Администрации городского

                                                  округа Саранск

    Прошу    Вашего    разрешения    на     выдачу     заверенной     копии

___________________________________________________________________________

            (указать вид, реквизиты запрашиваемого документа)

от __________________________ N ________ "_________________________________

      (число, месяц, год)

___________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________".

       (указать наименование или краткое содержание документа)

"__" _____________ 201_ г.               Подпись заявителя ________________

Приложение:

1. Документ, подтверждающий полномочия представителя заявителя (в случае обращения представителя).

2. Нотариально заверенные копии документов, имеющих непосредственное отношение к заявителю (в случае необходимости).

Заявитель представляет:

1. Документ, удостоверяющий личность.

Примечание: срок исполнения заявления 30 дней (ФЗ РФ "О порядке рассмотрения обращений граждан РФ, ст. 12 п. 1)

