Приложение 2 
к Административному регламенту предоставления муниципальной услуги внутригородского муниципального образования Головинское в городе Москве по регистрации трудовых договоров, заключаемых работодателями - физическими лицами, не являющимися индивидуальными предпринимателями, с работниками, а также регистрации факта прекращения трудового договора


Главе администрации муниципального округа Головинский 

Заявление
о регистрации трудового договора, заключенного работодателем - физическим лицом, не являющегося индивидуальным предпринимателем, с работником

Прошу зарегистрировать в администрации муниципального округа Головинский трудовой договор, заключенный мной __________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество (полностью) работодателя)

место жительства (в соответствии с регистрацией): __________________________________________________________________					 (адрес места жительства
__________________________________________________________________,
контактный телефон, адрес электронной почты (при наличии))

с работником ______________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (полностью) работника)
__________________________________________________________________.

Для регистрации трудового договора представляются три оригинала трудовых договоров.
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дата подачи заявления			подпись				расшифровка подписи
[bookmark: _GoBack]
