
Заява про відкладення справи 
Судді Ковельського міськрайонного суду________________________ 

(прізвище, ім’я, по-батькові) 

                      від________________________ 

(прізвище, ім’я, по-батькові заявника) 

___________________________ 

(адреса) 

тел.________________________ 

  

ЗАЯВА 

про відкладення розгляду справи 

  

Прошу слухання справи №_________________ за позовом______________________                      

                                                                                                             (позивач)  

До ____________________________________________________________________ 

 про __________________________________________________________________ 

                                     (суть позову) 

 відкласти на іншу дату. 

У зв’язку з тим:  ________________________________________________________ 

                                                 (вказати підстави відкладення справи). 

У разі відкладення розгляду справи або оголошення перерви в її розгляді прошу повідомити 

додатково про дату та час засідання. 

  

 Додатки: 

  

«____»__________201___року                           _______________               ____________            

                                                                                       Прізвище                        (підпис)                   

      


