Ректору
КФУ им. В. И. Вернадского

__________________________
Должность

__________________________
Подразделение

__________________________
Ф.И.О.

__________________________
Телефон 

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу оказать мне материальную помощь согласно Коллективному договору в связи со смертью близкого родственника – _________________________________________________________________ 

                      родство                                   Ф. И. О.
Дата



Подпись  

            Расшифровка подписи

