
Форма 6

	О Т Ч Е Т
	ограничительная пометка
(по заполнении)

	о численности работающих и забронированных граждан, пребывающих в запасе 
	Экз. №_____

	(наименование органа местного самоуправления, организации)
	Шифр формы
	

	
	
	

	за ________ г.
	Число обобщенных форм 6
	

	
	Число обобщенных КУО
	


	Наименование категорий 
	Всего
работающих
	Пребывающих в запасе
	Забронировано
	Примечание

	
	
	всего
	в том числе
	всего
	в том числе
	

	
	
	
	офицеров
	прапорщиков, мичманов, сержантов, старшин, солдат и матросов
	
	офицеров
	прапорщиков, мичманов, сержантов, старшин, солдат и матросов
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	Руководители
	
	
	
	
	
	
	
	

	Специалисты
	
	
	
	
	
	
	
	

	из них обучающиеся (студенты, аспиранты, слушатели)
	
	
	
	
	
	
	
	

	Служащие
	
	
	
	
	
	
	
	

	Рабочие
	
	
	
	
	
	
	
	

	Всего
	
	
	
	
	
	
	
	


	
	
	
	
	

	(руководитель организации)
	
	(подпись)
	
	(инициалы, фамилия)


Форма 6

	О Т Ч Е Т
	ограничительная пометка
(по заполнении)

	о численности работающих и забронированных граждан, пребывающих в запасе 
	Экз. №_____

	Муниципальное бюджетное учреждение здравоохранения 

Детская городская клиническая больница № 25
(наименование органа местного самоуправления, организации)
	Шифр формы
	

	
	
	

	за _2017_ г.
	Число обобщенных форм 6
	

	
	Число обобщенных КУО
	


	Наименование категорий 
	Всего
работающих
	Пребывающих в запасе
	Забронировано
	Примечание

	
	
	всего
	в том числе
	всего
	в том числе
	

	
	
	
	офицеров
	прапорщиков, мичманов, сержантов, старшин, солдат и матросов
	
	офицеров
	прапорщиков, мичманов, сержантов, старшин, солдат и матросов
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	Руководители
	25
	19
	17
	2
	16
	14
	2
	

	Специалисты
	78
	76
	12
	64
	5
	5
	
	

	из них обучающиеся (студенты, аспиранты, слушатели)
	
	
	
	
	
	
	
	

	Служащие
	16
	11
	
	11
	
	
	
	

	Рабочие
	7
	4
	
	4
	
	
	
	

	Всего
	126
	110
	29
	81
	21
	19
	2
	


	Главный врач
	
	
	
	Плужникова Е.А._

	(руководитель организации)
	
	(подпись)
	
	(инициалы, фамилия)








