ФИНУНИВЕРСИТЕТ

____________________________

    (наименование подразделения)

ЗАЯВКА

_____________ № _____________

на передачу телефакса (телефонные переговоры) по

междугородней/международной
телефонной связи

Дата передачи информации (переговоров) «____» __________ 201__ г.

Наименование передаваемой информации (обсуждаемые вопросы): _____________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

Страна _____________________________ код страны __________________________

Город ______________________________ код города __________________________

Телефон ________________________________________________________________

Кому ___________________________________________________________________

Объем передаваемой информации __________листов.
_______________________                    __________                       __________________

    (наименование должности                                (подпись)                                         (И.О. Фамилия)

  руководителя подразделения)

«____» _______________ 201__ г.

РАЗРЕШАЮ


Ректор (должностное лицо


из состава Ректората)


Финуниверситета


____________     __________________


(подпись)                     (И.О. Фамилия)


«_____» _____________ 201 ___ г.








