Угловой штамп                                         Министерство обороны РФ

военного комиссариата                            Главное управление международного 





        военного сотрудничества

                        



       119160, г. Москва ул. Знаменка, д.19
 

    АНКЕТА-ЗАПРОС

1. Прошу сообщить на  _________________________________________

                                                                ( воинское звание, фамилия, имя, отчество,

______________________________________________________________

дата и место рождения, личный номер

______________________________________________________________

когда и из какой в/ч был откомандирован во Вьетнам, дата возвращения из командировки)
______________________________________________________________

2. Какие сведения необходимо подтвердить:
Участие в боевых действиях в составе в/ч 44708 

в период с _______ 19___ г.  по ________19___ г. во Вьетнаме

3. Для каких целей:
Для подтверждения статуса «Участник боевых действий»

Военный комиссар 

МП 







Подпись

