Zalacznik do Instrukceji postepowania w celu uzyskania refundacji kosztow zakupu okularow
. lub szkiel (soczewek) kontaktowych
- zarzadzenie nr<¢/2011 Rektora PW z dnia /() kwietnia 2011 r.

Whiosek
o refundacj¢ zakupu okularéw lub szkiel (soezewek) kontaktowych
do pracy przy monitorze ekranowym

I) Dane pracownika:
1. Imie i nazwisko:

....................................................................................

2. Jednostka organizacyjna:

Prosz¢ o refundacj¢ poniesionych przeze mnie kosztéw za zakup okularéw/ szkiet (soczewek)
* g ” .
kontaktowych ™ do pracy przy monitorze ekranowym. Do wniosku dolgczam nastepujace dokumenty:

1) Faktura/rachunek z zakladu optycznegonr ...................... ZANIR oovs s

2) Zaswiadczenie lekarza okulisty nr ...................... Zdnia ...oooe e,

(Data i podpis pracownika)

IT) Bezposredni przelozony pracownika (ocena stanu faktycznego)
Potwierdzam fakt/nie potwierdzam faktu ~ uzytkowania przez ww pracownika w ramach

obowigzkow stuzbowych monitora ekranowego przez co najmniej polowe dobowego wymiaru czasu
pracy, tj. w wymiarze minimum ... godzin dziennie.

{Data i podpis bezposredniego przelozonego)

P

) Nicpotrzebne skreslic



