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	Код

	
	Форма по ОКУД
	0301005

	Администрация Криволукского муниципального образования 
	по ОКПО
	

	наименование организации
	
	


	
	
	Номер документа
	Дата составления

	
	ПРИКАЗ
	26                            
	18.10.2018


(распоряжение)
о предоставлении отпуска работнику

	Предоставить отпуск
	Табельный номер

	Волох Любови Геннадьевне
	

	фамилия, имя, отчество

	Администрация Криволукского муниципального образования

	структурное подразделение

	специалисту 1 категории Криволукского МО

	должность (специальность, профессия)


	за период работы с
	“
	12
	”
	октября
	20
	17
	г.
по
	“
	11
	”
	октября
	20
	18
	г.


	А. ежегодный основной оплачиваемый отпуск на 
	28
	календарных дней


	с
	«
	19»
	
	октября
	
	2018
	г.
по
	 16           
	
	
	ноября 2018г.
	
	
	


	Б.
	Ежегодный дополнительный оплачиваемый отпуск

	ежегодный дополнительный оплачиваемый отпуск, учебный, без сохранения заработной платы и другие (указать)


	на
	14
	календарных дней


	с
	“
	19
	”
	октября
	20
	17
	г.
по
	“
	01
	”
	ноября
	20
	18
	г.


	В.
Всего отпуск на
	14
	календарных дней


	с
	“
	02
	
	ноября
	20
	15
	г.
по
	“
	16
	”
	ноября
	20
	18
	г.


	Руководитель организации
	Глава Криволукского МО
	
	
	
	Тетерин Д.И.

	
	должность
	
	личная подпись
	
	расшифровка подписи


	С приказом (распоряжением) работник ознакомлен
	
	“
	
	”
	
	20
	
	г.

	
	личная подпись
	
	
	
	
	
	
	


