	
	Руководителю
Управления Роскомнадзора 

по Республике Башкортостан

А.Л. Секнину
ул. 50 лет Октября, д. 20/1,

г. Уфа, Республика Башкортостан, 450005
от__________________

___________________

адрес________________




Заявление

В связи ____(причина прекращения) прошу Вас прекратить действие свидетельства о регистрации радиоэлектронного средства серия ____ № _________
Дата _____________




Подпись_____________
