
Председателю профкома ППО МУП 

города Хабаровска «Водоканал» 

                                                                              

М.Р. Аврамич 

                                                                                       

от ______________________________ 

____________________________________ 

Фамилия, Имя. Отчество полностью 

Дата рождения____________________ 

                              (число, месяц, год) 

Дата приема на работу______________ 

                                    (число, месяц, год) 

                                                                            

цех _____________________________ 

тел._____________________________ 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о вступлении в профсоюз 

 

  Прошу принять меня в члены Профсоюза МУП города Хабаровска «Водоканал»                     

с  «___» ______201__г. 

 

  ________________                                                                         ___________________ 

           Дата                                                                                                  Подпись 

 

 

 

 

Главному бухгалтеру  

                                                                                        МУП города Хабаровска «Водоканал» 

                                                                                        Иванину А.В. 

 

                                                                                        Председателю профкома ППО 

                                                                                        МУП города Хабаровска «Водоканал» 

                                                                                        М.Р. Аврамич 

от ______________________________ 

____________________________________ 

Фамилия, Имя. Отчество полностью 

цех _____________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Прошу ежемесячно удерживать и перечислять из моей заработной платы, удержанные 

членские профсоюзные взносы в размере 1%, на расчетный счет Первичной профсоюзной 

организации МУП города Хабаровска «Водоканал» 

 

 

  ________________                                           ___________________ 

           Дата                                                                              Подпись 

 


