اداره كل هواشناسي استان سمنان
با سلام
احتراماً، نظر به اينكه اين اداره/سازمان/نهاد/موسسه................................جهت انجام طرح و پروژه هاي اجرايي نياز به داده هاي ..........................................ايستگاههاي هواشناسي.......................................
از تاريخ................................تا تاريخ......................................را دارد.
خواهشمند است اقدام مقتضي به عمل آيد.ضمناً متعهد مي گردد پس از برآورد هزينه داده مورد نياز، نسبت به واريز هزينه اعلام شده از سوي هواشناسي اقدام گردد.
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