Голові 
первинної профспілкової організації 

Черкаського національного університету 

імені Богдана Хмельницького
Стеценку А. І.
_______________________________
(посада)
_______________________________
(прізвище, ім’я, по батькові заявника у родовому відмінку)

ЗАЯВА
Прошу прийняти мене в члени Профспілки працівників освіти і науки України. Статут Профспілки визнаю, зобов’язуюсь його виконувати і своєчасно сплачувати членські профспілкові внески.

 _________________






_________________
      (дата)









 (підпис)  

Ректору

Черкаського національного університету 

імені Богдана Хмельницького
Черевку О. В.
_______________________________
(посада)
_______________________________
(прізвище, ім’я, по батькові заявника у родовому відмінку)

  

ЗАЯВА
 
На підставі ст.42 Закону України «Про професійні спілки, їх права та гарантії діяльності» прошу утримувати членські профспілкові внески у розмірі 1 (одного) % від заробітної плати і перераховувати їх на рахунок профспілкової організації.

 

_________________ 







 ________________ 
    (дата) 









(підпис)
