	 
	Начальнику Карельского ЦГМС – 

филиала ФГБУ «Северо-Западное УГМС»

Т. Г. Кравченковой 
от __________________________________,                     (ФИО)
проживающего (й) по адресу:

______________________________________
______________________________________
Паспорт серия_______ №_______________ 

выдан  _______________________________
______________________________________
тел. __________________________________
e-mail: _______________________________



Запрос

Прошу предоставить сведения о (осадках, ветре, температуре, влажности, облачности и т.п.) _______________________________________________________________
_______________________________________________________________

за (дата, месяц, год, время/период)________________________________________
в городе или районе (наименование населенного пункта)_________________________ 
__________________________________________________________________в связи с (повреждением автотранспортного средства в результате падения дерева, разрушения кровли дома во время сильного ветра, и т. п.) _____________________________________________________

__________________________________________________________________________________________ 
для предоставления в (суд, ГИБДД, страховую компанию и т.п.) ______________________________________________________________. 

Оплату гарантирую.

______________                                     __________       ____________________

(дата)                                                                         (подпись)                   (расшифровка подписи)

Заполненный запрос отправить 

по e-mail: gidromet@onego.ru или по факсу (8142) 78-34-50

либо доставить по адресу: г. Петрозаводск, наб. Варкауса, д. 3

По всем вопросам обращаться по тел. (8142) 78-34-50 (доб. 143)
