(imie i nazwisko pracownika) (miejscowosc i data)

(nazwa pracodawcy)

WNIOSEK O UDZIELENIE URLOPU MACIERZYNSKIEGO

Na podstawie art. 180 Kodeksu pracy, prosze o udzielenie mi urlopu macierzyrfiskiego w wymiarze 20 tygodni

od dnia e, do dnia e , W zwigzku z urodzeniem dziecka

(imie i nazwisko)

(podpis pracownika)



