Судді Южноукраїнського міського суду

Миколаївської області

________________________________

  (прізвище, ім’я, по батькові судді)

________________________________

  (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

який проживає за адресою: 

____________________________ обл.

м. _____________________________

вул. ___________________________ 

поштовий індекс ________________  

тел.____________________________

З А Я В А

про розгляд справи у відсутності свідка

В В провадженні Южноукраїнського міського суду Миколаївської області знаходиться кримінальна справа/провадження № _____  по обвинуваченню ___________ 

                                                                                                                          (прізвище, ім’я, по батькові )

за ч. ____ ст. ____ КК України, яка призначена до розгляду на ___  ___ годину  «___» ______________ 201__ року, по якій мене викликано в судове засідання в якості свідка.

         Я не маю можливості прибути до суду зв’язку_________________________________

                                                                                                                                          (вказати причину)

         Прошу розглянути справу в моїй відсутності, свідчення дані мною на досудовому слідстві підтримую в повному обсязі.

 „____”___________20____р.               ____________                       _____________________







підпис                                                                                 ПІБ

