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	Директору 
МБУК «Лебяжьевский СКЦ»
Хлыстунову Д.М.

	
	от
	

	
	
	(должность работника)

	
	
	

	
	
	(фамилия полностью, инициалы)





Заявление

Прошу продлить мой ежегодный (основной, дополнительный) оплачиваемый отпуск на ___ дней  с «___»________20___года по  «___»________20___года, в связи с временной нетрудоспособностью, которая подтверждается листком нетрудоспособности от «___»________20___года № _____________________, выданный ______________.





	
	
	
	
	

	(дата)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)






Утверждено приказом директора 
МБУК «Лебяжьевский СКЦ» 
от 18.08.2021г. № 1-ОД
[bookmark: _GoBack]
image1.jpeg




