Кому:___________________
________________________

________________________

От кого: _________________

________________________

________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу Вас произвести перерасчет моей заработной платы за период с __ _________ ___ г. по __ ________ ___ г в связи с (по причине) __________________________________________________________________.

Основание ________________________________________________________.
Дата                                                                                                           Подпись

