(imie i nazwisko pracownika) (miejscowosc i data)

Do Dyrektora

Centrum Ksztatcenia Zawodowego i Ustawicznego
w Srodzie Wielkopolskiej
ul. Paderewskiego 27

Whiosek o urlop opiekunczy

Na podstawie art. 173! k.p. zwracam sie¢ z prosba o udzielenie mi bezptatnego urlopu opiekunczego
Niniejszym sktadam wniosek o urlop opiekunczy w dniach od .....ccccessnrnenrrevnnnnnnnes L T

Imie i nazwisko osoby, ktéra wymaga znacznej opieki lub znacznego wsparcia z powaznych wzgledéw
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Przyczyna koniecznosci zapewnienia osobistej opieki lub wsparcia:. ...

........................................................................................................................................................................................................................

Stopien pokrewienstwa z pracownikiem, jezeli pracownik sprawuje opieke nad cztonkiem rodziny ...........
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(podpis pracownika)
Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody na udzielenie urlopu w terminie i wymiarze wskazanym w niniejszym
whiosku.

( podpis pracodawcy)
1 Urlop opiekuriczy jest urlopem bezptatnym i wymiar wynosi do 5 dni w danym roku kalendarzowym. Nie przechodzi na kolejny rok.

2 Nie jest wymagana dokumentacja medyczna
3 Whniosek nalezy ztozy¢ 1 dzien przed planowanym terminem opieki




