Приложение 1

                                                                 Санаторно-курортная заявка

                                                               от__________________________________________

                                                                                                                (Фамилия)

                                                                                                      _______________________________________________________________  

                                                                                                                                                    (Имя, отчество)

                                                                                                      _______________________________________________________________  

                                                                                                                                                    (Паспорт серия, номер)

                                                                                                      _______________________________________________________________  

                                                                                                                                                    (Дата рождения)

                                                                   ___________________________________________

                                                                                      (Занимаемая должность,    подразделение)

                                                                Стаж работы в АО «ВНИИНМ» ______________

                                                                                                                                         (кадры)

                                                                Табельный номер _____________________________

                                                                Класс условий труда __________________________

                                          Фактор производственной среды __________________________

                                                                Телефон _____________________________________

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу Вас  предоставить мне санаторно-курортную путевку в санаторий

_____________________________________________________________________________

                                                                                     (профиль  лечения, регион  РФ)

___________________________________________________________________________________________________________________

                                                     (наименование санатория, место размещения проживания)

С ______________________________________________ на  _______________ дней.

                                                         (дата, месяц )                                                                                    (количество)

Последний раз санаторно-курортной путевкой пользовался в ________ году.

Со мной следуют:

Дети (дата рождения); _____________________________________________________________________________

Супруг/супруга (ФИО, дата рождения, паспорт): _____________________________________________________________________________

                                                                                                           _______________________

                                                                                                                        (подпись, дата)

Приложение: Медицинская справка для получения путевки (Форма №070/у-04)

Руководитель подразделения

                                                                                                      _______________________________________________________________  

                                                                                                                                                    (Подпись, ФИО)

Начальник  П-010

                                                                                                      _______________________________________________________________  

                                                                                                                                                    (Подпись, ФИО)

Отдел подбора и развития персонала

В соответствии с графиком отпусков и стажем работы:

                                                                                                      _______________________________________________________________  

                                                                                                                                                    (Подпись, ФИО)

