Главному врачу государственного
бюджетного учреждения
 Республики Коми
[bookmark: _GoBack]«Территориальный центр медицины катастроф Республики Коми»
М.В.Сурину
от ____________________________
(Ф.И.О. и наименование замещаемой должности)
_______________________________
(адрес проживания (регистрации)
_______________________________
(номер контактного телефона)





Заявление   о  выкупе    подарка


Прошу рассмотреть вопрос о возможности выкупа подарка (подарков)
в связи с __________________________________________________________.
(указать мероприятие, место и дату его проведения, место и дату командировки)
Подарок ____________________________________________________
(наименование подарка: бытовая техника, предметы искусства и т.д.)
сдан по акту приема-передачи подарка № ________ от «__» ________ 20__ г.
в _________________________________________________________________
(наименование уполномоченного подразделения)
«__» __________ 20__ г. _____________ _______________________
(подпись) (расшифровка подписи)

