[bookmark: _GoBack]Załącznik do Regulaminu Pracy Zdalnej 
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KARTA PRACY
PRACOWNIKA WYKONUJĄCEGO PRACĘ ZDALNĄ

Miesiąc: ………………… rok: ……………

Imię i nazwisko pracownika: …………………………………………………………….

Stanowisko służbowe: ……………………………………………………………………

Nazwa komórki organizacyjnej: ………………………………………………………...
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Potwierdzam zgodność zapisów: ……………………………………………
					            				   data i podpis 
