Приложение № 1 к Положению 

Ректору ГУАП

Антохиной Ю.А.

от ___________________________

         (фамилия, имя, отчество работника ГУАП,
_____________________________

         должность, подразделение,

______________________________
______________________________
         адрес регистрации, телефон,
_____________________________

         паспортные данные)
Заявление

Прошу приобрести путевку (путевки) в ДОЛ_______________________
                                                                            (наименование ДОЛ) 
_____________________________________________________________________________________________

на_________________ребенка_________________________________________
            (количество детей)                                                     (фамилия, имя, отчество, дата рождения ребенка)

__________________________________________________________________
на   ____________ смену(-ы) с  «___» _____ 20___ г. по  «___» _____ 20___ г.             (количество смен)

Гарантирую своевременное внесение родительской платы за часть стоимости путевки и предоставление сертификата на оплату части стоимости путевки в _________________________________________________________.
                                                                                   (наименование ДОЛ)

При невозможности получения сертификата обязуюсь оплатить родительскую плату и оставшуюся часть суммы, не компенсируемую сертификатом.

К   заявлению   прилагаю    копию   свидетельства   о   рождении    и/или паспорта ребенка (нужное подчеркнуть).


В соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных _______________________________________     

                                                                         (ФИО несовершеннолетнего)
и несу ответственность за своевременность и достоверность представленных документов, являющихся основанием для оформления путевки (путевок) в ДОЛ.
______________________                                                   ___________________________________         

               (дата)






(подпись, фамилия, инициалы работника ГУАП)

СОГЛАСОВАНО:

_______________________
(подпись, фамилия, инициалы                   

 руководителя подразделения, дата согласования)
