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ЗАПОЛНИТЕ ЛЮБОЙ ИЗ ВАРИАНТОВ !

Определением СМЭС  г._________________________ от «___»»_______________» 20____г. возбуждено производство по реабилитации  организации
 «______________________________________»,  БИН ______________________________, по адресу:
____________________________________________________________________________________________ .


ИЛИ


Определением СМЭС  г._________________ от «____»»___________________» 20____ года возбуждено производство о применении реабилитационной процедуры организации «___________________________________________»,  БИН ______________________ . 
По всем вопросам обращаться судье _______________________________________________
 по тел _____________________.















