[bookmark: _GoBack]Руководителю органа местного самоуправления
                                  муниципального района (городского округа)
                                                  _________________________
                                                от руководителя организации
                                                  _________________________
                                                 (наименование организации)
                                                  _________________________
                                                        (адрес организации)
                                                  _________________________
                                                  (адрес электронной почты)
                                                 __________________________
                                                                   (Ф.И.О.)

[bookmark: P719]                                 Заявление
                  о предоставлении государственной услуги

    В  соответствии  с  ч.  1 ст. 50 Трудового кодекса Российской Федерации
прошу   провести   уведомительную   регистрацию   коллективного   договора,
соглашения,  изменений  (дополнений)  к  коллективному договору, соглашению
___________________________________________________________________________
                        (наименование организации)
Форма собственности _______________________________________________________
Вид экономической деятельности ____________________________________________
Дата  заключения коллективного договора, соглашения, изменений (дополнений)
к коллективному договору, соглашению ______________________________________
Срок  действия коллективного договора, соглашения, изменений (дополнений) к
коллективному договору, соглашению ________________________________________
Численность  работников,  на которых распространяются условия коллективного
договора,  соглашения,  изменений  (дополнений)  к  коллективному договору,
соглашению _________, в том числе численность членов профсоюза ____________
Действие в организации отраслевого тарифного соглашения ___________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
Наименование объединения работодателей, в которое входит организация ______
___________________________________________________________________________

Контактное лицо: ___________________________________, тел.: ______________.
                        (Ф.И.О., должность)

______________      _______________/______________________________________/
   (дата)              (подпись)                  (расшифровка)



