
 

L
p.

Imię i Nazwisko Stanowisko
Wynagrod

zenie 
zasadnicze

Propono
wany % 
premii 

kwota w PLN Uzasadnienie

1 3 4 5 6 8 9

1   0 0,00                               -      

2   0 0,00                               -      
 

3   0 0,00                               -       

4   0 0,00                               -       

Razem 
Obsługa

                              -      

Razem Adminitracja -                            

0
……………………………………….. ……………………………………….………

podpis  zatwierdzający wniosek

 
 
 
 
 
                                 
 

WNIOSEK
o przyznanie premii uznaniowej dla pracowników obsługi i 

administracji  podległych kierownikowi gospodarczemy szkoły
za  m-c  ……..  rok…….

wnioskodawca


