Приложение № 3 к соглашению  от «17» апреля 2019 г. № 10/с-02/2019

[bookmark: _GoBack]Реестр
документов, направляемых в ________________________________________по услуге:
(наименование учреждения)
_____________________________________________________________________________________________________ (наименование Услуги)
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	ФИО заявителей
	Адрес, номер телефона
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	Специалист «МФЦ»
	
	Принял специалист УФНС России по РА:

	___________/______________   
подпись               расшифровка 
Дата:__.__/ __.__/ __.__.__.__г. 
Тел.___________
	
	___________/________________
подпись        расшифровка
Дата:__.__/ __.__/ __.__.__.__г.
Тел.______________




