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И.о. главы администрации              
     Харьковского сельского поселения 
Лабинского муниципального района
Краснодарского края

                                                                                                          Евграфову П.О. 

                                                                     от ____________________________
                                                                                                                                               (Ф.И.О. полностью)
_______________________________
проживающей(го) по адресу: ______
_______________________________
_______________________________
_______________________________
тел: ____________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Дата ______________                                      Подпись______________
