(imie i nazwisko)

(stanowisko na ktére organizowany jest nabér)

Oswiadczam, iz jako Osobie ubiegajacej sie o prace na podstawie stosunku pracy /*lub innego stosunku
prawnego stanowigcego podstawe Swiadczenia pracy lub ustug* , zostatem poinformowany, ze
w Domu Pomocy Spotecznej im. $w. Brata Alberta, ul. Nowaczyniskiego 1 w Krakowie obowigzuje
»,Regulamin zgtoszen wewnetrznych okreslajgcy procedure zgtaszania naruszen prawa oraz
podejmowania dziatan nastepczych w Domu Pomocy Spotecznej im. $w. Brata Alberta,
ul. Nowaczynskiego 1 w Krakowie”.

(datai podpis)

*niepotrzebne skresli¢



