ZAŁĄCZNIK NR 9

do Regulaminu naboru na wolne stanowiska  urzędnicze w Urzędzie Miasta Lipna

Lipno, dn. …….………………..

OŚWIADCZENIE

Ja, niżej podpisany

…………………………………… pracownik ………………………………………………

         (imię i nazwisko)
                             (nazwa referatu)

oświadczam, że zapoznałem się z:

a) zakresem czynności,

b) opisem stanowiska pracy,

c) regulaminem organizacyjnym urzędu i wydziału,

d) regulaminem pracy urzędu,

e) instrukcją kancelaryjną,

f) przepisami bhp i instrukcją bezpieczeństwa pożarowego 

oraz, że zobowiązuję się do przestrzegania aktów normatywnych regulujących

funkcjonowanie urzędu.








…………………………………………








            (podpis pracownika)

