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LISTA OBECNOSCI

SAMORZAD
WOJEWODZTWA
WIELKOPOLSKIEGO

OSOBY ZATRUDNIONEJ W RAMACH PRAC INTERWENCYJNYCH

ZA MIESIAC ............

NR UMOWY O PRACE INTERWENCYJINE CAZ.4401- ...eceeivervenead covunenns

Data

Imie i nazwisko

Liczba
przepracowanych
godzin

(czytelny podpis)
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Oznaczenia na liscie obecnosci:

Uw — urlop wypoczynkowy

C — zwolnienie lekarskie

Cs — leczenie szpitalne

NN — nicobecnos¢ nieusprawiedliwiona
Nu — nieobecnos¢ usprawiedliwiona

K — opieka

M — urlop macierzynski (ojcowski)

S —szkolenie

D - delegacja



