ИНФОРМАЦИЯ
Профсоюзной организации ____________________________________ по состоянию на "01"_____________20___ года

	
	Перевод на неполный рабочий день, неделю

(с какой даты, длительность рабочей недели, количество работников работающих по сокращенному режиму  рабочего времени)
	Оформлен отпуск без сохранения З/платы в связи с финансово-экономическом положении предприятия

(чел.)
	Установленный Размер оплаты труда за неотработанное время в связи переводом на сокращенный режим рабочего времени
	Уволено по сокращению штата с начала месяца
	Задержка выплаты З/платы

	
	С какой даты
	Длительность рабочей недели
	Количество работников 
	
	
	Чел.
	% от числен-ности
	Кол-во 

дней

	чЧел.
	Руб.

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Председатель ППО - представитель Профсоюза  ______________________________________ (______________)

                                                                                                                                                                                                        (подпись)                                                                                        (Ф,И,О,)

"____"____________________20___ г.
Примечание: Данную информацию необходимо представить в республиканский комитет  каждый понедельник. 
