



ЗАПРОС (ОБРАЩЕНИЕ)
для  оформления  архивной справки, архивной выписки, архивной копии
(нужное подчеркнуть) 
	по документам архивного отдела (муниципального архива) Администрации 
Красногвардейского района Республики Крым	
Информация   о   персональных   данных   хранится  и  обрабатывается  с соблюдением  российского  законодательства  о персональных данных. Заполняя данную анкету, Вы даете согласие на обработку персональных данных
	Фамилия,   имя,   отчество    (полностью) заявителя.
- Дата рождении.
-Данные паспорта (кем выдан, серия, номер, дата выдачи).
- Статус  (пенсионер , безработный, служащий, работник, студент) 
	

	Фамилия,   имя,    отчество лица, запрашивающего справку (при наличии доверенности);
дата и номер доверенности. 
	

	Изменение фамилии, имени, отчества заявителя с указанием дат (за  запрашиваемый период)
	

	Тема  запроса  (обращения):
1. трудовой  стаж :
-полное название организации согласно записи в трудовой книжке;
-номера и даты приказов о приеме и увольнении, нахождении в долгосрочных командировках, в учебных отпусках.
2. зарплата: 
-полное название организации;
-крайние даты запрашиваемых сведений;
-название отделов и должностей согласно записей в трудовой книжке в хронологической последовательности  (за запрашиваемый период) 
	

	Даты рождения детей и время нахождения в отпуске по уходу за ребенком (за запрашиваемый период)
	

	Адрес регистрации (прописки) телефон
	

	Адрес фактического проживания
	

	Для   какой   цели    запрашивается архивная справка                   
	

	Способ получения  (лично, почтой)
	



_________________________ 20__ г.                                           Подпись ___________________________
                (Дата)                                                                                                       (подпись пользователя)

