Wersja obowigzujaca od 01.02.2020r. Druk - DP/19A

(imig i nazwisko pracownika) (miejscowosc, data)
(adres pracownika)

Dyrektor
WZZOZCLChPiR w Lodzi

Wnhiosek o udzielenie urlopu macierzynskiego

1/ Na podstawie art. 180 K.p. wnoszg o udzielenie mi urlopu macierzynskiego na dziecko

(podpis pracownika)

Stronalz1



