________________________________________________________________________
(полное наименование организации, адрес местонахождения, ОГРН, ИНН)


ПРИКАЗ № 
г.____________                                                                                               «____» _________ ________ г.


[bookmark: _Hlk31910970]Во исполнение ст. 2 Федерального закона «О внесении изменений в Трудовой кодекс Российской Федерации в части формирования сведений о трудовой деятельности в электронном виде» № 436-ФЗ от 16.12.2019,

ПРИКАЗЫВАЮ:
1. Назначить_________________________ ответственной (ым) за:
[bookmark: _Hlk31910857]                                ( должностное лицо)

· формирование сведений о трудовой деятельности и трудовом стаже каждого работника в электронном виде;
· подготовку и представление в ПФР сведений о трудовой деятельности работников по форме СЗВ-ТД;
2. Назначить_______________________________ ответственной (ым) за:
                           ( должностное лицо)

· уведомление работников организации об изменении в трудовом законодательстве и о возможности выбора между продолжением ведения  трудовой книжки в соответствии со статьей 66 Трудового кодекса РФ или предоставлением работодателем сведений о трудовой деятельности в соответствии со статьей 66.1 Трудового кодекса РФ - в срок до 30.06.2020 г. (включительно);

· получение заявлений от работников об отказе или о продолжении ведения трудовой книжки – в срок до 31.12.2020г. (включительно).

3. Контроль за исполнением приказа оставляю за собой.

Руководитель 		      	     _________________________        _______________________                ____________________  
 					   ПОДПИСЬ   		     ФИО 				ДАТА


С приказом ознакомлены:
______________________________                  _________________________         _______________________                ____________________  
 	ДОЛЖНОСТЬ			   ПОДПИСЬ   		          ФИО 				ДАТА
		
______________________________                  _________________________         _______________________                ____________________  
 	ДОЛЖНОСТЬ			   ПОДПИСЬ   		          ФИО 				ДАТА
	  
______________________________                  _________________________         _______________________                ____________________  
[bookmark: _GoBack] 	ДОЛЖНОСТЬ			   ПОДПИСЬ   		          ФИО 				ДАТА











________________________________________________________________________
(полное наименование организации, адрес местонахождения, ОГРН, ИНН)


ПРИКАЗ № 
г.____________                                                                                               «____» _________ ________ г.


Во исполнение ст. 2 Федерального закона «О внесении изменений в Трудовой кодекс Российской Федерации в части формирования сведений о трудовой деятельности в электронном виде» № 436-ФЗ от 16.12.2019,

ПРИКАЗЫВАЮ:
1. Утвердить и ввести в действие с 01 января  2020 г. следующие изменения в Правила внутреннего трудового распорядка  № __________  дата__________
В Раздел __ "Прием на работу и увольнение"  Подраздел ___ «Перечень  документов при приеме на работу» включить: «сведения о трудовой деятельности, за исключением случаев, когда трудовой договор заключается впервые».

2. __________________________ ознакомить с настоящим приказом под подпись ответственных работников.
    (должностное лицо)

3. Контроль за исполнением приказа оставляю за собой.

Руководитель 		      	     _________________________        _______________________                ____________________  
 					   ПОДПИСЬ   		     ФИО 				ДАТА


С приказом ознакомлены:
______________________________                  _________________________         _______________________                ____________________  
 	ДОЛЖНОСТЬ			ПОДПИСЬ   		            ФИО 				ДАТА
		  
______________________________                  _________________________         _______________________                ____________________  
 	ДОЛЖНОСТЬ			ПОДПИСЬ   		            ФИО 				ДАТА
	
______________________________                  _________________________         _______________________                ____________________  
 	ДОЛЖНОСТЬ			ПОДПИСЬ   		            ФИО 				ДАТА




