	В архивный отдел администрации 
МО «Ахтубинский район»
от_____________________________________________

_____________________«____.____._______»г.р.

Прож. по адресу_________________________________
__________________________________________

паспорт________________________________________
_______________________тел._______________

З А Я В Л Е Н И Е

Прошу подтвердить стаж работы__________________________________________
Место работы  (№№ приказов) _______________________________________________

________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
Примечания (изменение фамилии и др.)__________________________________________
________________________________________________________________________


«___»____________20__г.                            ________________

                                                                                  (подпись)

Согласен на обработку персональных данных  _____________________________
(в соответствии со ст. 9 Федерального закона от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ)



Вход. № ________________





От _____________________


         (дата регистрации)








