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Zatacznik nr 1

Zgoda na podnoszenie kwalifikacji zawodowych Pracownika

Wyrazam zgode na wystanie Pracownika (uzupetnia Przetozony):
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Uzasadnienie/ Cel szkolenia

Whioskujacy (Pracownik, Akceptujacy Przetozony
ktérego dotyczg dziatania Pracownika
rozwojowe)
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Obszaru

Imie i nazwisko:

Funkcja:

Data:

Podpis:

Dostarczono do

HR (uzupetnia pracownik HR: data, podpis):




