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....................جناب آقاي / سرکار خانم 

به اطلاع می رساند ...................... مورخ ............................................. بازگشت به شکایت ثبت شده به شماره 
. اقدامات ذیل صورت گرفته است / اقدام با توجه به بررسی هاي انجام شده ،
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