“XXX” Məhdud Məsuliyyətli Cəmiyyətinin direktoru XXX XXX XXX oğluna

______________________________________

________________________________vəzifəsində çalışan                            
              (vəzifəsi)

                                                  

             ______________________________________________________
                                                                                     (soyad, ad, ata adı)

                                                            tərəfindən

Ə R İ Z Ə


Sizdən xahiş edirəm ki, məni ______________________________________
            (səbəb)

__________________-ci il tarixindən tutduğum vəzifədən (peşədən) azad edəsiniz və 
(tarix)

 

mənimlə bağlanılmış əmək müqaviləsini ləğv edəsiniz.
“____”___________ 20___ -cı il.

İmza: _______________________/_________________________________/

                                                   

                  (S.A.A.) 
