Zalacznik nr 4 do Regulaminu wynagradzania

Dyrektor
Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie
w Shupsku

WNIOSEK O NAGRODE

1. Imie i nazwisko

2. Wyksztalcenie
- przygotowanie merytoryczne

3. Stanowisko

Uzasadnienie przyznania nagrody i jej proponowana wysokosc:

.....................................................................................................................
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/data i podpis bezposredniego przetozonego/



