ЗАЯВЛЕНИЕ                                          Директору государственного  
                                                                  учреждения образования 
                                                                  «Свислочский районный центр дополнительного образования детей и молодежи»
Бычик Ж. А.
 ____________№ _______                       ___________________________ 
                                                                   ___________________________ 
                                                                   ___________________________
                                                                   ___________________________
                                                                   ___________________________
                                                  
                  
                                                                     
          Прошу выдать мне справку о месте работы и занимаемой должности ____________________________________________________
______________________________________________________________  
______________________________________________________________
                                 


_________
            (дата)
__________________                                                                                                                                  ________________________________
         (подпись)                                                                                                                                                        (расшифровка подписи)
 


           











ЗАЯВЛЕНИЕ                                          Директору государственного  
                                                                  учреждения образования 
                                                                   «Свислочский районный центр дополнительного образования детей и молодежи»
Бычик Ж. А.
 ____________№ _______                       ___________________________ 
                                                                   ___________________________ 
                                                                   ___________________________
                                                                   ___________________________
                                                                   ___________________________
                  
                                                                     
          Прошу выдать мне справку о периоде работы__________________  
______________________________________________________________  
______________________________________________________________
                                 


_________
            (дата)
__________________                                                                                                                                  ________________________________
         (подпись)                                                                                                                                                        (расшифровка подписи)
 


           










ЗАЯВЛЕНИЕ                                          Директору государственного  
                                                                  учреждения образования 
                                                                  «Свислочский районный центр дополнительного образования детей и молодежи»
Бычик Ж. А. 
 ____________№ _______                       ___________________________ 
                                                                   ___________________________ 
                                                                   ___________________________
                                                                   ___________________________
                                                                   ___________________________
                  
                                                                     
          Прошу выдать мне выписку из трудовой книжки_______________  
______________________________________________________________  
______________________________________________________________
                                 


_________
            (дата)
__________________                                                                                                                                  ________________________________
         (подпись)                                                                                                                                                        (расшифровка подписи)
 


           











ЗАЯВЛЕНИЕ                                          Директору государственного  
                                                                  учреждения образования 
                                                                   «Свислочский районный центр дополнительного образования детей и молодежи»
Бычик Ж. А. 
 ____________№ _______                       ___________________________ 
                                                                   ___________________________ 
                                                                   ___________________________
                                                                   ___________________________
                                                                   ___________________________
                                                  
                  
                                                                     
          Прошу выдать мне справку о нахождении в отпуске по уходу за ребенком до достижения им возраста 3 лет  ________________________
______________________________________________________________  
______________________________________________________________
                                 


_________
            (дата)
__________________                                                                                                                                  ________________________________
         (подпись)                                                                                                                                                        (расшифровка подписи)
 


           











ЗАЯВЛЕНИЕ                                          Директору государственного  
                                                                  учреждения образования 
[bookmark: _GoBack]                                                                   «Свислочский районный центр дополнительного образования детей и молодежи»

Бычик Ж. А. 
 ____________№ _______                       ___________________________ 
                                                                   ___________________________ 
                                                                   ___________________________
                                                                   ___________________________
                                                                   ___________________________
                  
                                                                     
          Прошу выдать мне документ об обучении ____________________ 
______________________________________________________________  
______________________________________________________________
                                 


_________
            (дата)
__________________                                                                                                                                  ________________________________
         (подпись)                                                                                                                                                        (расшифровка подписи)
 














