	
	Міністэрства па надзвычайных сітуацыях Рэспублікі Беларусь

	
	

	
	(прозвішча, імя, імя па бацьку грамадзянкі)



	
	(займаемая пасада*)



	
	якая пражывае па адрасу:

	
	

	
	(адрас месца жыхарства)

	
	

	
	тэл. дам.
	
	, маб.
	


ЗАЯВА

Прашу выдаць даведку аб выхадзе на работу (службу) да заканчэння адпачынку па догляду за дзіцём ва ўзросце да 3 гадоў.

	
	
	
	
	


      (дата)                                             (подпіс)                                                     (ініцыялы, прозвішча грамадзянкі)

* - для работніка органаў і падраздзяленняў па надзвычайных сітуацыях Рэспублікі Беларусь

	УЗОР ЗАЯВЫ
	

	
	

	
	Міністэрства па надзвычайных сітуацыях Рэспублікі Беларусь

Петрашкевіч Таццяны Уладзіміраўны, вядучага эканаміста ўпраўлення фінансавай і эканамічнай работы Міністэрства па надзвычайных сітуацыях Рэспублікі Беларусь, якая пражывае па адрасу: 

г. Мінск, вул. Славінскага, дом 9, кв. 39, тэл. дам. 267-50-22, маб. 573-66-80


ЗАЯВА

Прашу выдаць даведку аб выхадзе на работу, службу да заканчэння адпачынку па догляду за дзіцём ва ўзросце да 3 гадоў.

10.11.2010                             (подпіс)                                 Т.У.Петрашкевіч
