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от__________________________________
____________________________________
(фамилия, имя, отчество)
____________________________________
(почтовый адрес, номер телефона)
____________________________________
____________________________________
	





Заявление

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(следует указать сведения, позволяющие однозначно определить состав запрашиваемой информации для подтверждения трудового стажа и/или о заработной плате: наименование структурных подразделений и занимаемых должностей, периоды работы, за которые требуется информация, при подаче предложения (жалобы) – изложить существо вопроса)

Копии документов на ____ листах прилагаются.

Ответ прошу предоставить почтой/электронной почтой на E-mail:__________/

«_____»   «__________» 20____г.

____________________	________________
    (Ф.И.О. заявителя)	       (подпись)
