																	Załącznik nr 4

WZÓR
[bookmark: _GoBack]Ewidencja zawiadomień o zamiarze podjęcia zajęcia zarobkowego

	L.p.
	Imię
	Nazwisko
	Stanowisko służbowe
	Jednostka organizacyjna PIP/komórka organizacyjna w GIP
	Przedmiot i zakres wykonywanego zajęcia zarobkowego
(w przypadku działalności szkoleniowej lub publicystycznej określić zakres tematyczny)
	Termin wykonania zajęcia zarobkowego 

	
	
	
	
	
	
	Data od …
	Data do …
	Godziny wykonywania zajęcia zarobkowego

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	



