Реестр форм заявлений

	Номер формы
	Страница, на которой размещена форма 
заявления
	Суть заявления

	Обращение по общим вопросам

	1
	3
	Заявление с содержанием вопроса (вопросов) на который (которые) заявитель желает получить ответ, или предложениями которые, по его мнению, должны бать учтены (рассмотрены) Комитетом по образованию и молодёжной политике Смоленского района 

	Заявление о разрешении на приём в 1 класс ребёнка в возрасте младше 6 лет 6 месяцев и старше 8 лет

	2
	4
	Заявление о разрешении на прием  в 1 класс детей  в возрасте младше 6 лет 6 месяцев и старше 8 лет (К заявлению прилагается согласие на обработку персональных данных. Форма 3)

	3
	5
	Согласие на обработку персональных данных ребенка

	Заявление об уведомлении Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского района
о выборе формы получения образования

	4
	6
	Заявление об информировании Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края о выборе формы получения образования ребенком, с учетом его мнения, в форме семейного образования по основной общеобразовательной программе

	5
	7
	Заявление об уведомлении Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края о выборе с формы получения образования ребенком, с учетом его мнения, в форме самообразования по основной общеобразовательной программе среднего общего образования

	6
	8
	Заявление об уведомлении Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края в том, что ребёнок будет получать общее образование в сочетании различных форм (семейная форма) и форма обучения в общеобразовательной организации

	7
	9
	Заявление об уведомлении Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края в том, что ребёнок будет получать общее образование в сочетании различных форм (самообразование) и форма обучения в общеобразовательной организации

	8
	10
	Заявление об уведомлении Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края о выборе лицом достигшим 18 лет, но желающим завершить получение общего образования на третьей ступени об изменении  формы получения образования, в форме самообразования по основной общеобразовательной программе среднего общего образования

	Опека и попечительство

	9
	11
	Заявление гражданина о выдаче заключения органом опеки и попечительства о возможности временной передачи ребенка (детей) в семью

	Заявление о поступлении на муниципальную или гражданскую службу в комитет по образованию

 и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края

	10
	12
	Заявление о приеме на работу в Комитет по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края на должность муниципального служащего

	11
	13
	Заявление о приеме на работу в Комитет по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края на должность гражданского служащего

	Заявление о предоставлении сведений о стаже работы в образовательных организациях Смоленского района, 
заработной плате за указанный заявителем  период, награждении (вручении наград), уточнении записи в 

Трудовой книжке

	

	12
	14
	Заявление о выдаче справки о заработной плате за указанный период    

	13
	15
	Заявление о выдаче справки о льготном стаже работы 

	14
	16
	Заявление о выдаче справки о стаже работы

	15
	17
	Заявление о выдаче справки о награждении (вручении наград)

	16
	18
	Заявление о выдаче справки об уточнении записи в Трудовой книжке


                                                                                                                                            Форма 1

                                                                                     Председателю Комитета по образованию

                                                                               и молодёжной политике Смоленского

                                                        района Алтайского края 
                                                                                     ___________________________________

                                                                                       (инициалы, фамилия)
                                                                                    ___________________________________ 
                                                                                       (фамилия 
                                                                                    ___________________________________

                                                                                       имя отчество заявителя)                                                                        
                                                                                   ___________________________________
                                                                                          (адрес места проживания)
                                                                                                     ___________________________________ 
                                                                                   ___________________________________
                                                                                                     __________________________________________

                                                                                                     __________________________________________

                                                                                                              (адрес электронной почты)
                                                                                                     __________________________________________ 

                                                                                       (контактный телефон)

Заявление

        _________________________________________________________________________
                                                                  (текст заявления)

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

      К заявлению прилагаю: _____________________________________________________
                                                      (при необходимости указать какие документы (оригиналы, копии,
____________________________________________________________________________________________

     их наименование) прилагаются к заявлению, на скольки страницах и в каком количестве экземпляров)

      Ответ на моё заявление прошу _______________________________________________
                                                             (указать каким образом должен быть дан ответ (лично в руки, 

____________________________________________________________________________________________

                                                  посредством почтовой или электронной почты))
«___» ___________ 200__ г.
                                                                 _________________________

                                                                       (личная подпись заявителя)
                                                                                                                                            Форма 2
                                                                                                                                                  
                                                                                     Председателю Комитета по образованию
                                                                               и молодёжной политике Смоленского
                                                       района Алтайского края 
                                                                                     ___________________________________

                                                                                       (инициалы, фамилия)
                                                                                    __________________________________, 
                                                                                    ФИО родителя (законного представителя)
                                                                                   __________________________________

                                                                                          (адрес места проживания)
                                                                                                     __________________________________, 
                                                                                   __________________________________

                                                                                   __________________________________
                                                                                         паспорт (серия, №, когда и кем выдан)

                                                                                                    _________________________________________

                                                                                                     _________________________________________

                                                                                                     _________________________________________ 

                                                                                       (контактный телефон)

ЗАЯВЛЕНИЕ

      Прошу разрешить обучение в 1 классе МБОУ «__________________________________ _____________________________________________ моего ребёнка ___________________

                                                                                                                                            (фамилия, имя, отчество)

__________________________________________ «____» ____________ 20___ года рождения, заре​гистрированного по адресу: ___________________________________________________

__________________________________________________ проживающего: _____________

_____________________________________________________________________________
      На 01.09.20___года ребенку исполнится полных ___ лет ____ месяцев.
      Отсутствие медицинских противопоказаний для обучения в более раннем /позднем возрасте (нужное подчеркнуть) подтверждаю справкой ______________________________

                                                                                              (наименование медицинской организации)

________________________________________________________ от «___»____________ 20___ года. 

      С условиями и режимом организации образовательного процесса в МБОУ «_________ _____________________________________________________» ознакомлен(а) и согласна.   

      Претензий на отсутствие ____________________________________________ не имею.

      К заявлению прилагаются (указать прилагаемые документы):

      1. ___________________________________________________________

      2. ___________________________________________________________

      3. ___________________________________________________________

      Результат рассмотрения заявления прошу довести до меня по следующему(им) ка​налу(ам) передачи информации __________________________________________________ 

________________                         ___________________                         _________________

    (число, месяц, год)                                       (подпись)                                               (инициалы, фамилия)

                                                                                                                                          Форма 3
Согласие
на обработку персональных данных ребенка

      Я, ________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество – при наличии)

данные паспорта: ____________
________________
______________________________

( серия)


(номер)


    (кем и когда выдан)

_____________________________________________________________________________________________

являясь матерью/отцом/ законным представителем (нужное подчеркнуть) ______________

_____________________________________________________________________________                                                                           

(фамилия, имя, отчество ребенка)

_________________________ в соответствии с федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152- (число, месяц, год рождения)

ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку персональных данных моего ребенка в Комитете по образованию и делам молодёжи Администрации Смоленского района Алтайского края с использованием средств автоматизации или без использования таких средств, включая хранение этих данных в архивах и размещение в информационно-телекоммуникационных сетях с целью предоставления доступа к ним.
      Перечень персональных данных, на обработку которых я даю согласие: ФИО ребенка, число, месяц, год рождения ребенка, адрес, данные свидетельства о рождении, сведения о психологической готовности к обучению в школе, сведения о состоянии здоровья.

      Доступ к персональным данным может предоставляться родителям (законным представителям) ребенка, а также сотрудникам Комитета по образованию и общеобразовательной организации в которой планируется обучение ребёнка.

      Я предоставляю в Комитет по образованию и делам молодёжи Администрации Смоленского района Алтайского края право осуществлять следующие действия (операции) с персональными данными: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, обезличивание, блокирование, уничтожение.

      Я согласен (согласна), Управление образования Администрации МО «Селтинский район»,  что вправе включать обрабатываемые персональные данные моего ребенка в списки (реестры) и отчетные формы, предусмотренные нормативными документами федеральных, региональных и муниципальных органов управления образования, регламентирующими предоставление отчетных данных.

      Настоящее согласие дано мной ____________________.

                                                                                (число, месяц, год)






      Я оставляю за собой право отозвать свое согласие на обработку персональных данных посредством составления соответствующего письменного документа, который может быть направлен мной в адрес Комитета по образованию и делам молодёжи Администрации Смоленского района Алтайского края по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо вручен лично под расписку представителю Комитета по образованию и делам молодёжи.

                                                                                     ________________________

                                                                           (подпись лица давшего согласие)

                                                                                                                                          Форма 4
	     Председателю Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края

_________________________________________
(фамилия, инициалы)

_________________________________________
(фамилия, имя, отчество заявителя)

проживающий (ей) по адресу: ______________
_________________________________________
_________________________________________
Контактный телефон №:

_________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ 

      Я,______________________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество)
родитель (законный представить) несовершеннолетнего (ней)_______________________________,

____________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, дата рождения ребенка )

зарегистрированного по адресу: ________________________________________________________
                                                                                (регион, район, улица, № дома, № квартиры)

____________________________________________________________________________________ ,

проживающего по адресу: _____________________________________________________________
                                                                   (регион, район, улица, № дома, № квартиры)

____________________________________________________________________________________
Учащегося ____ класса ________________________________________________________________
                                                                    (указать наименование образовательной организации)
 в соответствии с п.2 ч.1 ст.17, ч.5 ст.63 Федерального закона от 29.12.2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» информирую о выборе с «___» ____________ 20 __ года формы получения образования моим ребенком, с учетом его мнения, в форме семейного образования по основной общеобразовательной программе _______________________________________________
                                                                                                                                                 (начального общего, 

_____________________________________________________________________________________
основного общего, среднего общего образования (нужное указать))

      Образовательное учреждение для прохождения промежуточной и итоговой аттестации _____________________________________________________________________________________
                                                (указать наименование образовательной организации)
 «___»___________20__г.             _____________                          ________________________ 

                                                              (подпись)                                  (инициалы, фамилия заявителя)

      Согласен(на) на обработку моих персональных данных и персональных данных  ребенка родителем (законным представителем) которого я являюсь в порядке, установленном законодательством Российской Федерации. 

«___»___________20__г.             _____________                           ________________________ 

                                                              (подпись)                                  (инициалы, фамилия заявителя)

Мнение несовершеннолетнего ребёнка учтено ___________________________________

                                                                                       (Положительно, отрицательно. Указать)

Специалист комитета по образованию   ______________            ________________________

                                                                             (подпись)                  (инициалы, фамилия заявителя)

                                                                                                                                            Форма 5

	     Председателю Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края

__________________________________________
(фамилия, инициалы)

__________________________________________
(фамилия, имя, отчество заявителя)

проживающий (ей) по адресу: ________________
__________________________________________
__________________________________________
Контактный телефон №:

__________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ 

      Я,_______________________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество)
родитель (законный представить) несовершеннолетнего (ней)_______________________________,

____________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, дата рождения ребенка )

зарегистрированного по адресу: ________________________________________________________
                                                                                (регион, район, улица, № дома, № квартиры)

___________________________________________________________________________________ ,

проживающего по адресу: _____________________________________________________________
                                                                   (регион, район, улица, № дома, № квартиры)

____________________________________________________________________________________
Учащегося ____ класса ________________________________________________________________
                                                                    (указать наименование образовательной организации)
 в соответствии с п.2 ч.1 ст.17, ч.5 ст.63 Федерального закона от 29.12.2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» уведомляю о выборе с «___» ____________

20 __ года формы получения образования моим ребенком, с учетом его мнения, в форме самообразования по основной общеобразовательной программе среднего общего образования

      Образовательная организация для прохождения промежуточной и итоговой аттестации _____________________________________________________________________________________
                                                (указать наименование образовательной организации)
 «___»___________20__г.             _____________                          ________________________ 

                                                              (подпись)                                  (инициалы, фамилия заявителя)

      Согласен(на) на обработку моих персональных данных и персональных данных  ребенка родителем (законным представителем) которого я являюсь в порядке, установленном законодательством Российской Федерации. 

«___»___________20__г.             _____________                           ________________________ 

                                                              (подпись)                                  (инициалы, фамилия заявителя)

Мнение несовершеннолетнего ребёнка учтено ___________________________________

                                                                                       (Положительно, отрицательно. Указать)

Специалист комитета по образованию   ______________            ________________________

                                                                             (подпись)                  (инициалы, фамилия заявителя)
                                                                                                                                         Форма 6
	Председателю Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского

района Алтайского края

____________________________________________
(фамилия, инициалы)

____________________________________________
(фамилия, имя, отчество заявителя)

проживающий (ей) по адресу: _________________
___________________________________________
Контактный телефон №:

____________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

      Я,____________________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество)
родитель (законный представить) несовершеннолетнего (ней)______________________________,

___________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, дата и место рождения ребенка )

учащегося(щейся) ____ класса _________________________________________________________
                                                                            (указать наименование образовательной организации)

____________________________________________________________________________________________
 в соответствии со статьёй 17,  статьёй 63 Федерального закона от 29.12.2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» настоящим уведомляю Комитет по образованию и делам молодёжи Администрации Смоленского района Алтайского края в том, что мой ребёнок ____________________________________________________________________________________
                                                                          (фамилия, имя, отчество) 
будет получать общее образование с «___» __________ 20___ года в сочетании различных форм (семейная форма) и форма обучения в общеобразовательной организации.

      Образовательная организация, в которой мой ребёнок будет проходить  промежуточную  и итоговую аттестации  _________________________________________________________________
                                                                             (указать наименование образовательной организации)
____________________________________________________________________________________
      Решение о получении общего образования в сочетании с формой семейного образования принято с учетом мнения моего несовершеннолетнего ребёнка _________________________________
 ____________________________________________________________________________________
                                                              (фамилия, имя, отчество) 

      Согласен(на) на обработку моих персональных данных и персональных данных  ребенка родителем (законным представителем) которого я являюсь в порядке, установленном законодательством Российской Федерации. 

«___»___________20__г.             _____________                          ________________________ 

                                                              (подпись)                                  (инициалы, фамилия заявителя)

Мнение несовершеннолетнего ребёнка учтено ___________________________________

                                                                                       (Положительно, отрицательно. Указать)

Специалист комитета по образованию   ______________           ________________________

                                                                             (подпись)                (инициалы, фамилия заявителя)

                                                                                                                                          Форма 7

	Председателю Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края

____________________________________________
(фамилия, инициалы)

____________________________________________
(фамилия, имя, отчество заявителя)

проживающий (ей) по адресу: _________________
___________________________________________
Контактный телефон №:

____________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

      Я,_____________________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество)
родитель (законный представить) несовершеннолетнего (ней)______________________________
___________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, дата и место рождения ребенка )

учащегося(щейся) ____ класса _________________________________________________________
                                                                            (указать наименование образовательной организации)

____________________________________________________________________________________________
 в соответствии со статьёй 17,  статьёй 63 Федерального закона от 29.12.2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» настоящим уведомляю Комитет по образованию и делам молодёжи Администрации Смоленского района Алтайского края в том, что мой ребёнок ____________________________________________________________________________________
                                                                          (фамилия, имя, отчество) 
будет получать общее образование в сочетании различных форм (самообразование) и форма обучения в общеобразовательной организации с «___» __________ 20___ года.

      Образовательная организация, в которой мой ребёнок будет проходить  промежуточную  и итоговую аттестации  _________________________________________________________________
                                                                             (указать наименование образовательной организации)
____________________________________________________________________________________
      Решение о получении общего образования в сочетании с формой семейного образования принято с учетом мнения моего несовершеннолетнего ребёнка _________________________________
 ___________________________________________________________________________________
                                                              (фамилия, имя, отчество) 

      Согласен(на) на обработку моих персональных данных и персональных данных  ребенка родителем (законным представителем) которого я являюсь в порядке, установленном законодательством Российской Федерации. 

«___»___________20__г.             _____________                           ________________________ 

                                                              (подпись)                                  (инициалы, фамилия заявителя)

Мнение несовершеннолетнего ребёнка учтено ___________________________________

                                                                                       (Положительно, отрицательно. Указать)

Специалист комитета по образованию   ______________            ________________________

                                                                             (подпись)                  (инициалы, фамилия заявителя)

                                                                                                                                            Форма 8
	     Председателю Комитета по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края

___________________________________________
(фамилия, инициалы)

___________________________________________

(фамилия, имя, отчество заявителя)

проживающий (ей) по адресу: _________________
___________________________________________
______________________________________________________________________________________
Контактный телефон №:

___________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ 

      Я,_______________________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество)
зарегистрированный (ная) по адресу: ____________________________________________________
                                                                                    (регион, район, улица, № дома, № квартиры)

____________________________________________________________________________________,

Проживающий (щая) по адресу: ________________________________________________________
                                                                      (регион, район, улица, № дома, № квартиры)

____________________________________________________________________________________
Учащийся (аяся) ____ класса ___________________________________________________________
                                                                         (указать наименование образовательной организации)
 в соответствии с п.2 ч.1 ст.17, ч.5 ст.63 Федерального закона от 29.12.2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» уведомляю о выборе мной с «___» ____________ 20 __ года формы получения образования, в форме самообразования по основной общеобразовательной программе среднего общего образования.

      Образовательная организация для прохождения промежуточной и итоговой аттестации ____________________________________________________________________________________
                                                (указать наименование образовательной организации)
 «___»___________20__г.             _____________                          ________________________ 

                                                              (подпись)                                  (инициалы, фамилия заявителя)

      Согласен(на) на обработку моих персональных данных в порядке, установленном законодательством Российской Федерации. 

«___»___________20__г.             _____________                           ________________________ 

                                                              (подпись)                                  (инициалы, фамилия заявителя)

                                                                                                                                                                         Форма 9
Заявление гражданина о выдаче заключения органа опеки
и попечительства о возможности временной передачи

ребенка (детей) в семью

 

      Я,________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество)

      Гражданство__________________________________________________ Документ, удостоверяющий личность:________________________________________________________
(когда и кем выдан)

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
      Адрес (по месту регистрации) ________________________________________________
_____________________________________________________________________________
      Адрес (по месту пребывания) ________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Прошу выдать мне заключение о возможности временной передачи в семью ребенка (детей)__________________________________________________________________________
                     (фамилия, имя, отчество ребенка (детей), число, месяц, год рождения)

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
      Жилищные условия, состояние здоровья и характер  работы  позволяют мне временно взять ребенка (детей) в свою семью.

      Дополнительно могу сообщить о себе следующее:

_____________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ (указывается наличие у гражданина необходимых знаний и навыков в воспитании детей, в том числе информация о наличии документов об образовании, о профессиональной деятельности, о прохождении программ подготовки кандидатов в опекуны или попечители и т.д.)

      Я, _______________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

даю  согласие   на  обработку  и  использование моих персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении и в предоставленных мною документах в соответствии с действующим законодательством РФ.

                                                   ______________________

                                                        (подпись, дата)

       К заявлению прилагаются следующие документы:

      1. копия документа, удостоверяющего личность;

      2. справка органов внутренних дел, подтверждающая отсутствие судимости за умышленное преступление против жизни и здоровья граждан;

      3. выписка из домовой (поквартирной) книги или иной документ, содержащий сведения о проживающих совместно с гражданином совершеннолетних и несовершеннолетних членов его семьи;

      4. справка лечебно-профилактического учреждения об отсутствии инфекционных заболеваний в открытой форме или психических заболеваний, наркомании, токсикомании, алкоголизма, либо медицинское заключение по форме 164/у-96 (медицинское заключение по результатам освидетельствования гражданина (гражданки), желающего (ей) усыновить, принять под опеку (попечительство) ребенка или стать приемным родителем).

                                                                                                                                                        Форма 10
                                                                                               Председателю Комитета

                                                                                               по образованию и молодёжной

                                                                                               политике Смоленского района

                                                                                               Алтайского края

                                                                                               ______________________________

                                                                                                                                      (инициалы, фамилия)

                                                                                               ______________________________

                                                                                                                                 (фамилия)

                                                                                               ______________________________

                                                                                                                                  (имя отчество заявителя)

                                                                                                       проживающего(й) по адресу: _____
                                                                                              ______________________________

                                                                                              ______________________________

                                                                                              ______________________________

                                                                                                                             (номер контактного телефона)

Заявление

       Прошу принять на работу в Комитет по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края на _________________________

                                                                                                                         (указать должность муниципальной 
_____________________________  должность муниципальной службы  _____________________________

службы)                                                                                                 (указать должность согласно штатного

_____________________________

расписания комитета) 
«___»_____________ 20___ г.

                                                             ____________________________

                       (личная подпись заявителя)

                                                                                                                                                        Форма 11
                                                                                               Председателю Комитета

                                                                                               по образованию и молодёжной

                                                                                               политике Смоленского района

                                                                                               Алтайского края

                                                                                               ______________________________

                                                                                                                                      (инициалы, фамилия)

                                                                                               ______________________________

                                                                                                                                 (фамилия)

                                                                                               ______________________________

                                                                                                                                  (имя отчество заявителя)

                                                                                                       проживающего(й) по адресу: _____
                                                                                              ______________________________

                                                                                              ______________________________

                                                                                              ______________________________

                                                                                                                             (номер контактного телефона)

Заявление

       Прошу принять на работу в Комитет по образованию и молодёжной политике Смоленского района Алтайского края на  должность ______________ 

                                                                                                                                                      (указать должность

__________________________________________________________________                                               
                                                        согласно штатного расписания комитета) 
«___»___________ 20___ г.

                                                             ____________________________

                       (личная подпись заявителя)

                                                                                                                                          Форма 12
                                                                               В архив Комитета по образованию и     

                                                                          молодёжной политике Смоленского района                                 

                                                                          Алтайского края от гражданки(на)

                                                  ________________________________________
                                                                                              (фамилия)

                                                  ________________________________________

                                                                                   (имя, отчество)

                                                  паспорт (серия, №)________________________

                                                  выдан___________________________________

                                                  ________________________________________

                                                  проживающей(го)по адресу_________________

                                                                                                      (почтовый индекс, 

                                                  ________________________________________
                                                                          адрес проживания)

                                                                          ________________________________________

Заявление
      Прошу навести справку о моей заработной плате в  ______________________________
______________________________________________________________________________
(полное название организации)

за период с _____________________ по ____________________ в качестве (на должности)
                          (указать: число, месяц, год)          (указать: число, месяц, год) 

в качестве (на должности) __________________________________________________
(название должности)

«___»__________ 20__ г.                                  
                                                          _____________________

                                                                              (подпись заявителя)

                                                                                                                                          Форма 13
                                                                               В архив Комитета по образованию и     

                                                                          молодёжной политике Смоленского района                                 

                                                                          Алтайского края от гражданки(на)

                                                  ________________________________________
                                                                                              (фамилия)

                                                  ________________________________________

                                                                                   (имя, отчество)

                                                  паспорт (серия, №)________________________

                                                  выдан___________________________________

                                                  ________________________________________

                                                  проживающей(го)по адресу_________________

                                                                                                      (почтовый индекс, 

                                                  ________________________________________

                                                                          адрес проживания)

                                                                          ________________________________________

                                                                          ________________________________________

                                                                                                                  (контактный телефон)

Заявление

      Прошу навести справку о льготном стаже работы в ______________________________
_____________________________________________________________________________
(полное название организации)

за период с ______________________ по ___________________ в качестве (на должности)
                      (указать: число, месяц, год)           (указать: число, месяц, год) 

____________________________________________________________________________________________
(указать в качестве кого (должность))
«____»____________ 20__ г.                             
                                                             ________________

                                                               (подпись заявителя)

                                                                                                                                          Форма 14
                                                                               В архив Комитета по образованию и     

                                                                          молодёжной политике Смоленского района                                 

                                                                          Алтайского края от гражданки(на)

                                                  ________________________________________
                                                                                              (фамилия)

                                                  ________________________________________

                                                                                   (имя, отчество)

                                                  паспорт (серия, №)________________________

                                                  выдан___________________________________

                                                  ________________________________________

                                                  проживающей(го)по адресу_________________

                                                                                                      (почтовый индекс, 

                                                  ________________________________________

                                                                          адрес проживания)

                                                                          ________________________________________

                                                                          ________________________________________

                                                                                                                  (контактный телефон)

Заявление

      Прошу навести справку о стаже работы в _______________________________________
_____________________________________________________________________________
(полное название организации)

за период с ______________________ по ___________________ в качестве (на должности)

                      (указать: число, месяц, год)           (указать: число, месяц, год) 

____________________________________________________________________________________________
(указать в качестве кого (должность))

«____»____________ 20__ г.                             
                                                             ________________

                                                               (подпись заявителя)

                                                                                                                                          Форма 15
                                                                               В архив Комитета по образованию и     

                                                                          молодёжной политике Смоленского района                                 

                                                                          Алтайского края от гражданки(на)

                                                  ________________________________________
                                                                                              (фамилия)

                                                  ________________________________________

                                                                                   (имя, отчество)

                                                  паспорт (серия, №)________________________

                                                  выдан___________________________________

                                                  ________________________________________

                                                  проживающей(го)по адресу_________________

                                                                                                      (почтовый индекс, 

                                                  ________________________________________

                                                                          адрес проживания)

                                                                          ________________________________________

                                                                          ________________________________________

                                                                                                                  (контактный телефон)

Заявление

      Прошу навести справку о  ________________________ меня (мне) __________________

                                                             (награждении (вручении) указать) _____________________________________________________________________________

                                                               (указать наименование награды)                          

_____________________________________________________________________________________________

в ________________________________ году
«____»____________ 20__ г.                             
                                                             ________________

                                                               (подпись заявителя)

                                                                                                                                          Форма 16
                                                                               В архив Комитета по образованию и     

                                                                          молодёжной политике Смоленского района                                 

                                                                          Алтайского края от гражданки(на)

                                                  ________________________________________
                                                                                              (фамилия)

                                                  ________________________________________

                                                                                   (имя, отчество)

                                                  паспорт (серия, №)________________________

                                                  выдан___________________________________

                                                  ________________________________________

                                                  проживающей(го)по адресу_________________

                                                                                                      (почтовый индекс, 

                                                  ________________________________________

                                                                          адрес проживания)

                                                                          ________________________________________

                                                                          ________________________________________

                                                                                                                  (контактный телефон)

Заявление

      Прошу навести справку об уточнении записи в Трудовой книжке ________________ _____________________________________________________________________________

                                                             (награждении (вручении) указать)

за период работы с ________________ по ________________ в ________________________
                                           (число, месяц, год)              (число, месяц, год)          (полное название организации)
_____________________________________________________________________________________________                                         

     Копия трудовой книжки прилагается.      
«____»____________ 20__ г.                             
                                                             ________________

                                                               (подпись заявителя)
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