Archiwum Zakladowe
Lodzkiego Urzedu Wojewodzkiego
w Lodzi

ul. Zeromskiego 87, 90-502 Eod?

ul. Gliniana 10 ¢, 97-300 Piotrkéw Trybunalski

dokumenty odebratlam/em dnia...................... /e czytelny podpis

WNIOSEK

0 wydanie dokumentacji’ pracowniczej (osobowo — placowej)
PROSZE WYPELNIC DRUKOWANYMI LITERAMI

imie pracownika

nazwisko pracownika

jesli inne niz powyisze - nazwisko uzywane w trakcie zatrudnienia

nazwisko rodowe

data urodzenia: dzien/miesiac/rok

imie ojca

* nr akt

nazwa zakladu or * WAZNE * (wypelni
azwa zakladu pracy lata pracy (od - do) %Z‘Zm

5

Niniejszym wnioskuje o wydanie:
Prosimy o postawienie znaku X we wlasciwym kwadracie.

o [ $wiadectwa pracy — zaswiadczenia o zatrudnieniu (Swiadectwo moze wystawic tylko

PROSIMY WYPELNIC OBIE STRONY WNIOSKU



zaktad pracy)
e [1] kart wynagrodzen lub druku RP-7, znajdujacego si¢ w aktach

e [1 dokumentow potwierdzajacych prace w szczegdlnych warunkach lub charakterze (I kat.)

e [ innego rodzaju dOKUMENTACTT ......cveverieieiiiiiiiiisii e
Dokumenty potrzebne sa do celow: rentowych o (prosze wskaza¢ rodzaj renty: ..........c..c.o........ ),
emerytalnyCh O.....c.ooovveiicieee L, INNYCH Do

W trakcie zatrudnienia we wskazanych zakladach:

* pracowatam/em jako (StANOWISKO/A): .......c.eiviiiiriieiiiiiie ittt
* odbywatem TAK [ zasadniczg shuzbg wojskowa W OKIESIE: .........ccccvviiiiiiniiiiniiecieenes NIE O
* przebywatam/em TAK [ na urlopie wychowawczym W OKIesie..........c.ccoee vvveienencncnienn, NIE O
* bylem/am oddelegowany/a TAK [ na budowe eksportowa w okresie:..........ccccceevverreeennnen. NIE O

w celu ustalenia wysokos$ci wynagrodzen za czas oddelegowania na eksport,
konieczne jest podanie imion i nazwisk pracownikéw, ktorzy Zostali w Kraju
i pracowali w tym czasie Na takim samym stanowisku:

wypetnia urzqd

Whioskowane dokumenty:
e odbiore osobiscie:

* [ Lodz, ul. Zeromskiego 87
* 0O Piotrkow Trybunalski — ul. Gliniana 10c

e [ proszg¢ przesta¢ na adres
* kod pocztowy, poczta

* miejscowos¢, ulica, nr domu, nr mieszkania:

* WAZNE * nUMEr telefONU: .o

Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a Ogdlnego Rozporzqdzenia o Ochronie Danych z dnia 27 kwietnia 2016 r. wyrazam
zgode na przetwarzanie przez Wojewode L.odzkiego moich danych osobowych zawartych we wniosku w celu
wydania kopii dokumentacji zgromadzonej w Archiwum Zaktadowym Lodzkiego Urzedu Wojewodzkiego w Lodzi.
Zostatem/zostalam poinformowany/a, ze wyrazenie zgody jest dobrowolne oraz zZe mam prawo do wycofania
zgody w dowolnym momencie.

Lodz, dnia.....coeeiiveviciiiiiennnn,

CZYTELNY podpis

PROSIMY WYPELNIC OBIE STRONY WNIOSKU



