                                                                                   Председателю правления 

                                                                                   ТСЖ «Победа»

                                                                                    Кабышеву И..П

                                                                                    От ______________________________

                                                                                    Проживающего(-ей) по адресу:

                                                                                    г. ___________ул._________________

                                                                                    д.___________корп.____кв._________

                                                                                    контактный телефон_______________

                                                        Заявление

                   Прошу Вас произвести перерасчет платежей за период с «__________»__________________________________20__года       по «_______»_____________________________________20___года  в связи с временным отсутствием _________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

По адресу:____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

                  В указанный период граждане находились________________________________

_____________________________________________________________________________

                                          ( указать  причину отсутствия)
                  Документ (-ы),подтверждающий факт отсутствия прилагаю.

Приложение:_________________________________________________________________

                                         (указать тип приложенного документа)

                                                                               ____________________________________

                                                                                                               (Дата)

                                                                               ____________________________________

                                                                                                               (Ф.И.О.)

                                                                               ____________________________________

                                                                                                             (Подпись)

