Załącznik nr 1 do uchwały nr 1851
Senatu Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu

z dnia 31 stycznia 2018 r.

                                                                PO ZATWIERDZENIU PLANU URLOPÓW  -  URLOP BĘDZIE
          PLAN URLOPÓW WYPOCZYNKOWYCH NA ROK _____              UDZIELONY DOKŁADNIE W TERMINIE, W KTÓRYM ZOSTAŁ ZAPLANOWANY
          Pracownicy jednostki : 



U w a g a ! Na terminy podane w planie urlopów nie należy
                                                                wypełniać wniosków urlopowych.
          Stan na dzień        : ___________                                                                                       pieczęć jednostki organizacyjnej
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
|   |                            |Wymiar | Ilość dni  |                                 Planowany okresy urlopu wypoczynkowego                        |     |            |
|   |                            |urlopu | urlopu     |-----------------------------------------------------------------------------------------------|     |            |
| LP| Imię i nazwisko            |przysł.| do wykorzystania |                                              dzień od - do **                                 |            |            |
|   | tytuł nauk./stop./tyt. zaw.|w danym|            |-----------------------------------------------------------------------------------------------|Razem|            |
|   | wymiar etatu               |roku   | data*      |   I   |   II  |  III  |  IV   |   V   |  VI   |  VII  |  VIII |  IX   |   X   |   XI  |   XII |ilość| podpis     |
|   |                            |kalen. |            |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       | dni | Pracownika |
|---|------------------------------------|------------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-----|------------|
| 1 |                2           |   3   |     4      |   5   |   6   |   7   |   8   |   9   |   10  |   11  |   12  |   13  |   14  |   15  |   16  |  17 |     18     |
|---|------------------------------------|------------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-----|------------|
|  1| imię i nazwisko            |       |            |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |     |            |

|   |                            |       |            |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |     |            |

|   |                            |       |            |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |     |            |

|   | Osoba zastępująca:         |       |            |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |       |     |            |

|---|----------------------------|-------|------------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-------|-----|------------|
Uwagi:
*  - data ostatniego dnia zaewidencjonowanego urlopu (brak daty - pracownik nie korzystał w tym roku z urlopu)
** - przykład wprowadzania urlopu :
                                  |   VII |  VIII |  XII  |
     np.17-25 lipca               | 17-25 |       |       |
     np.23 lipca - 5 sierpnia     |    23 + 05    |       |
     np.18 grudnia                |       |       | 18-18 |
---------------------------------------------------------------------
.........................................                                                                             Data i podpis bezpośredniego przełożonego                                                                                                              
