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WNIOSEK O WYDANIE SWIADECTWA PRACY W WARUNKACH
SZKODLIWYCH

Zwracam sie z prosba o wystawienie swiadectwa pracy w warunkach szkodliwych.
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(stanowisko pracy, wykonywany zawdd lub petniona funkcja)
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Zaswiadczenie prosze wysla¢ na adres zamieszkania / odbiore osobiscie *



(podpis osoby sktadajqcej
wniosek)

* niepotrzebne skresli¢

W przypadku odbioru osobistego prosze podac nr. telefonu.



