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Ngày 15/11/2010 của Bộ Tài chính)
GIẤY BÁO LÀM THÊM GIỜ

Ngày       tháng      năm 20…

Số: ………..

                     Họ và tên:…………………………………………………
                     Nơi công tác:………………………………………………
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	Người báo làm thêm giờ

(Ký, họ tên)
	       Xác nhận của bộ phận, phòng,
 ban có người làm thêm

(Ký, họ tên)
	Thủ trưởng đơn vị

(Ký, họ tên)


