	___________________________________
___________________________________
___________________________________
от _________________________________
страховое свидетельство: ______________
контактный телефон: _________________
Адрес: ______________________________
____________________________________


 

ЗАПРОС

 


На основании договора обязательного пенсионного страхования от______________________________, заключенного мною с ______________, прошу сообщить мне имеющуюся у фонда информацию относительно результатов рассмотрения поданного мною ____________________ заявления о переходе из _________________________________.

 


Приложение:
–___________________________________________________________________________________;
–___________________________________________________________________________________.

 

__________
____________________
____________
