  Форма 

	
	________________________________________
_______________________________________
(наименование исполнительного органа Нижегородской области)

	
	от_____________________________________
_______________________________________
(для заявителя – физического лица: фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии); для заявителя – юридического лица: полное наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) его руководителя, представителя)
Для заявителя – физического лица:

	
	Дата рождения __________________________
Год рождения ___________________________
Документ, удостоверяющий личность: _______

	
	______________________________________
Серия и номер документа__________________

	
	Дата выдачи______________________________

	
	Орган, выдавший документ_________________

	
	________________________________________

	
	Адрес регистрации по месту 
жительства (пребывания):
____________________________________
______________________________________

	
	Для заявителя – юридического лица:
Адрес юридического лица в пределах его
места нахождения: ___________________________________
____________________________________
ИНН юридического лица: ___________________________________
ОГРН: ___________________________________
В случае обращения представителя:
Документ, подтверждающий полномочия представителя заявителя и его реквизиты
____________________________________
____________________________________

	
	Телефон: ________________________________

	
	Электронная почта: _______________________

	
	


ЗАЯВЛЕНИЕ
о предоставлении архивной информации (о трудовом стаже, заработной плате, переименовании организации работодателя, о награждении государственными и ведомственными наградами, в случаях, предусмотренных законодательством Российской Федерации для назначения льгот и компенсаций, обучении)

Прошу направить запрос для исполнения в государственный архив Нижегородской области по месту предполагаемого хранения архивных документов с информацией о:
_____________________________________________________________________,
(о трудовом стаже, заработной плате, переименовании организации работодателя, о награждении государственными и ведомственными наградами, в случаях, предусмотренных законодательством Российской Федерации для назначения льгот и компенсаций, обучении с указанием формы ответа – архивной справки, архивной выписки, архивной копии)
____________________________________________________________________
(нужное – подчеркнуть или выделить жирным шрифтом. По умолчанию – архивная справка)
или проинформировать о возможном месте хранения интересующих архивных документов.

Приложение: (при наличии)

наименование документа (документов): ___________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________
количество листов: _____________________________________________________

перечень прилагаемых документов: ______________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________



Подпись ________________________________________    Дата ________________


М.П. (при наличии)


   Форма     

 ____________________________________ ____   ____________________________________ ___   (наименование исполнительного органа Нижегородской  области)  

 от__________________________________ ___   ____________________________________ ___   (для заявителя  –   физического лица: фамилия, имя, отчество  (последнее  –   при наличии);  для заявителя  –   юридического  лица: полное наименование юридического лица, фамилия,  имя, отчество (последнее  –   при наличии) его руководителя,  представителя)   Для заявителя  –   физического лица:  

 Дата рождения  __________________________   Год рождения  ___________________________   Документ, удостоверяющий личность:  _______  

 ____________________________________ __   Серия и номер  документа__________________  

 Дата  выдачи______________________________  

 Орган, выдавший  документ_________________  

 ____________________________________ ____  

 Адрес регистрации по месту    жительства (пребывания):   ____________________________________   ____________________________________ __  

 Для заявителя  –   юридического лица:   Адрес юридического лица в пределах его   места нахождения:  ____________________ ____ ___________   ____________________________________  

