В архивный отдел администрации
Сосновоборского городского округа
от__Иванова Ивана Ивановича 
(фамилия, инициалы для физического лица или
наименование организации для юридического лица)
проживающего по адресу:
г. Сосновый Бор, ул. Космонавтов, д. 11, кв. 20____________________________________                                                                                                      
(указать: по доверенности, паспортные данные представителя физического лица)
   
Контактный телефон 8(905)111-12-13___ 

ЗАЯВЛЕНИЕ
Запрос на получение сведений тематического, биографического характера
все поля обязательны для заполнения  (в случае отсутствия сведений укажите «не имею»)

	О чем запрашивается документ  или информация 



	О подтверждении национальности финн

	Дополнительная информация





	Принадлежность к национальности указывал при прописке по адресу ул. Пограничная д. 33
























       Документ прошу выдать на руки в архивном отделе
       Документ прошу выслать по почте 
              /выбрать  необходимое/						

Дата составления: _______________                      Подпись заявителя__________________

Я, _______________________________________________ даю согласие на обработку моих
                           (фамилия, имя, отчество)
персональных данных, в соответствии с требованиями Федерального закона от 27 июля 2006 года № 152 – ФЗ «О персональных данных»  

Дата составления: _______________                      Подпись заявителя__________________
