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....................................................                                                                                                
            (nazwisko i imię )                                                                                                                            

 

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

………………………………………. 
              ( stanowisko  )                                                                                                                              (pieczątka Firmy) 

 

 

                                                                                  

 

WNIOSEK O DZIEŃ WOLNY 
 

na podstawie art. 118 ust. 5 ustawy o rynku pracy i służbach zatrudnienia 

 
              

Uprzejmie  proszę  o udzielenie mi dnia(dni) wolnego(ych)  od pracy 

 

w ilości ................................  dni roboczych w okresie : 

 

 

od  dnia  .......................................... do  dnia ............................................. włącznie. 

 

 

 

 dnia .....................                                                                                              .......................................... 

                                                                                                                                                           /podpis pracownika /   

          

 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ----------- 

 

U  D  Z  I  E  L  A  M   PANU  /  PANI   DNIA WOLNEGO   WE   WNIOSKOWANYM  TERMINIE 

 
 

 

 

                                                                         

    …………….…..………………………………… 

                                                                                   Data, pieczątka i podpis Organizatora  

 

 

 

 


