Руководителю муниципалитета внутригородского муниципального образования Солнцево  в городе Москве

И.О.Ф.

Запрос

о регистрации факта прекращения трудового договора заключенного работодателем - физическим лицом, не являющегося индивидуальным предпринимателем, с работником
В связи ______________________________________________________

                               (со смертью работодателя, с отсутствием в течение

__________________________________________________________________

двух месяцев сведений о месте пребывания работодателя, иными случаями (указываются какими)

__________________________________________________________________

фамилия, имя, отчество (полностью) работодателя)

Прошу зарегистрировать в муниципалитете внутригородского муниципального образования Солнцево  в городе Москве факт прекращения трудового договора, заключенного названным работодателем со мной ___________________________________________________________

                (фамилия, имя, отчество (полностью) работника, 

__________________________________________________________________.

его почтовый адрес, контактный телефон)
Для регистрации факта прекращения трудового договора представляется один трудовой договор, зарегистрированный в муниципалитете внутригородского муниципального образования Солнцево  в городе Москве __ ________ 20___ года регистрационный номер __________.

_____________________             __________________ /____________________

дата подачи заявления


подпись



расшифровка подписи
