机关、事业单位工作人员工资基金核减单（介绍信）
核减单位：    




                
核减【    】第    号




               制表时间： 

	姓   名
	
	工  龄
	
	核减依据
	

	人员类别
	
	工资职级
	
	津贴职级
	

	应核减
工资总额
	

	
	岗位
工资
	薪级
工资
	绩效
工资
	教护
津贴
	警衔
津贴
	岗位
津贴
	职务
津贴
	地区
补贴
	考勤
奖
	特岗
津贴
	浮动
工资
	其他
工资
	提租
补贴
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1、工资已发至           年        月。
2、曾借用公款           元，请扣交回当地财政。
3、借旅差等费用         元，请与结算。

	单位（盖章）
年   月   日 
	主管部门（盖章）
年   月   日
	工资基金管理部门（盖章）
年   月   日


  注：本核减单一式四份，原单位、主管部门、工资管理部门、现单位各一份。
