
                                                                                                     В архивный отдел Администрации 

                                                                                                     Алтайского района от 

                                                                                                     _____________________________ 

                                                                                                     _____________________________ 

                                                                                                     проживающ____в _____________ 

                                                                                                     _____________________________ 

                                                                                                     _____________________________ 

                                                                                                     тел. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

 Прошу подтвердить размер заработной платы по документам______________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 
________________________________________________________________________________ 

 

за период работы с ________________________ по __________________________, работал__    

 

в должности_____________________________________________________________________. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

___________                                                                                                             ______________ 

   дата                                                                                                                                  подпись 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Архивный  отдел 
Администрации Алтайского района 

Алтайского края 
«_____»______________20___  г. 
 

Входящий № _____________ 


