Регистр.№_________ от «____»___________________20___г.
В комиссию по социальной защите ППО ЛАЭС
От________________________________________
__________________________________________
(Ф.И.О. полностью)

Цех (отдел, ф/служба) _______________________
 Должность________________________________

 Таб. № ___________________________________
Дата рождения _____________________________
Телефон: рабочий___________________________

мобильный________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

· Прошу выделить мне и члену моей семьи (нужно подчеркнуть):
степень родства,                   Фамилия Имя Отчество,                                                                                                       дата рождения

_________________________________________________________________________________________________

степень родства,                   Фамилия Имя Отчество,                                                                                                       дата рождения

_________________________________________________________________________________________________

степень родства,                   Фамилия Имя Отчество,                                                                                                       дата рождения

_________________________________________________________________________________________________

степень родства,                   Фамилия Имя Отчество,                                                                                                       дата рождения

санаторно-курортную путевку в Пансионат «Дом творчества им. Д.Гулиа» (Пансионат «Литфонд» республика Абхазия, Гагрский р-он, г.Пицунда) на период _________________________________________
· Последний раз пользовался путевкой, выданной ППО ЛАЭС________________________________
· ________________________________________________________________________________
(указать год и название здравницы)

· Дополнительные сведения о себе:

 Стаж членства  в профсоюзной организации_____________________________________

(сколько лет, с какого года)
Место работы супруга (супруги) ________________________________________________
 (если ЛАЭС , указать таб.№; моб. тел.)
 «____»_____________________20___г.




______________________












     (подпись)
Документы приняты _____________     _________________________________    ____________________

   (подпись) 


(Ф.И.О.)

    
                      (должность)
«_____»______________________20____г.
