В Первичную

профсоюзную организацию

ГОУ ВПО ДонНАСА
______________________________

(должность, наименование кафедры, отдела, подразделения)

______________________________

(Ф.И.О. полностью)

______________________________

Заявление
Прошу Вас предоставить мне направление на оздоровление в СОЛ «МОНОЛИТ» на «____» смену с «_____» ________________ 201__г. по «_____» ________________ 201__г.

По направлению будут отдыхать:

1. ________________________________________________________

(Ф.И.О. полностью, кем приходится заявителю, для детей указать полную дату рождения)
2. ________________________________________________________

(Ф.И.О. полностью, кем приходится заявителю, для детей указать полную дату рождения)

3. ________________________________________________________

(Ф.И.О. полностью, кем приходится заявителю, для детей указать полную дату рождения)

4. ________________________________________________________

(Ф.И.О. полностью, кем приходится заявителю, для детей указать полную дату рождения)

С Правилами пребывания в СОЛ «Монолит» ознакомлен(на) и обязуюсь соблюдать.

______________





_____________________

(Дата)








(Подпись)

