Председателю Совета 
МР «Балейский район»
Акуловой И.Г.
от  Фамилия Имя Отчество                                                                                                                                                Адрес места жительства:                                                                                              ____________________________
     					                ____________________________
                                                                                                телефон
____________________________ 
адрес электронной почты (при наличии)



ЖАЛОБА


Далее гражданин излагает свою просьбу о восстановлении или защите его нарушенных прав, свобод и законных интересов либо прав, свобод и законных интересов других лиц.





ДАТА                                                                                ПОДПИСЬ

