Директору ИГМ СО РАН,
чл.-корр. РАН 
от 

(должность, структурное подразделение)


          
(фамилия, имя, отчество)

ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу предоставить 

                                                               (ежегодный оплачиваемый отпуск, отпуск без сохранения заработной платы, др.)

с «___» _______________ 20___ г. продолжительностью _____________ календарных дней.

_______________

              (подпись)

_______________
(дата)
СОГЛАСОВАНО:

___________________________
____________________    _______________________

(наименование должности руководителя                              (подпись)

         (фамилия, инициалы)
структурного подразделения)
