Генеральному директору ГАУК КО "Кемеровская государственная областная филармония имени Б.Т. Штоколова" Пилипчук Л.В.

от гр. (ФИО) __________________________

______________________________________

______________________________________

Паспорт ______________________________

Выдан ________________________________

______________________________________

Прописка _____________________________

______________________________________

Тел __________________________________
ИНН _________________________________
Заявление.
Прошу принять к возврату  и вернуть стоимость  билетов на мероприятие:
________________________________________________________________________
Реквизиты билетов:
	Серия _____  № бланка ____________  системный номер _________________

                               Категория _____________ Ряд _________ Место ______________ Цена ____________


	Серия _____  № бланка ____________  системный номер _________________

                               Категория _____________ Ряд _________ Место ______________ Цена ____________



	Серия _____  № бланка ____________  системный номер _________________

                               Категория _____________ Ряд _________ Место ______________ Цена ____________



	Серия _____  № бланка ____________  системный номер _________________

                               Категория _____________ Ряд _________ Место ______________ Цена ____________







*Системный номер указан под штрихкодом
Причина возврата: ______________________________________________________
Билет(ы) был приобретен( указать место покупки)______________________________
_________________________________________________________________________

Дата заполнения заявления



Личная подпись

«___» ______________ 20 ___ г.



___________________

Расписка.    Я, ______________________________________________________________

Деньги в сумме _____________________________________________________________

__________________________________________________________________ получил (а).

Дата _____________




Подпись ______________
