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ﬁg Politechnika Wroctawska

(imie i nazwisko) (miejscowos¢ i data)

(jednostka/komorka organizacyjna)

Oswiadczenie [ rodzica/ [] opiekuna*

Oswiadczam, ze jestem [ rodzicem/ [ opiekunem* [ dziecka/ [] dzieci* do lat 14:

Lp. Imie i nazwisko dziecka Data urodzenia

| | W N

1. W zwigzku ze sprawowaniem opieki nad dzieckiem do lat 4 osSwiadczam,
ze [ wyrazam / [0 nie wyrazam/ [ nie dotyczy* zgode na prace ponad 8 godzin na
dobe.
(podstawa prawna: Art. 148 pkt. 3 Kodeksu Pracy)
2. W zwigzku ze sprawowaniem opieki nad dzieckiem do lat 8 oswiadczam, ze:
— [0 wyrazam/ [ nie wyrazam/ [ nie dotyczy* zgode na prace w godzinach
nadliczbowych,
— [0 wyrazam / [ nie wyrazam/ [ nie dotyczy* zgode na zatrudnienie w porze
nocnej,
— [0 wyrazam / [ nie wyrazam/ [ nie dotyczy* zgode na zatrudnienie w systemie
czasu pracy, o ktérym mowa w art. 139 k.p.* (przerywany czas pracy),
— [ wyrazam / [ nie wyrazam/ [ nie dotyczy* zgode na delegowanie poza state
miejsce pracy.
(podstawa prawna: Art. 178 § 2 Kodeksu Pracy).
3. W zwigzku ze sprawowaniem opieki nad dzieckiem do lat 14 oswiadczam,
ze [] zamierzam / [ nie zamierzam* korzystac ze zwolnienia od pracy w wymiarze
2 dni/16 godzin w ciggu roku kalendarzowego z zachowaniem prawa do wynagrodzenia.
(podstawa prawna: Art. 188 Kodeksu Pracy).
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Jednoczesnie o$wiadczam, ze jestem jedynym [ rodzicem/ [J opiekunem* [] dziecka
/L1 dzieci* korzystajgcym z uprawnien wskazanych w oswiadczeniu.

W przypadku zmiany w korzystaniu z uprawnien rodzicielskich zobowigzuje sie
do niezwtocznego ztozenia nowego oswiadczenia.

(czytelny podpis)
*) zaznacz wtasciwe
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