EWIDENCJA LEGITYMACJ SEUZBOWYCH PRACOWNIKOW

Zatgeznik Nr 2

do Zarzadzenia Nr 89/2016
Burmistrza Lipian

z dnia 1 wrzeénia 2016 1,

URZEDU MIEJSKIEGO W LIPIANACH

Wrydanie legitymacji Zwrot / utrata legitymacji
Lp. | Numer Nazwisko Stanowisko Data wydania | Pokwitowanie | Data zwrotu Przyczyna Podpis Uwagi
legitymacji | iimig stuzbowe legitymacji odbioru (data zwrotu ZWracajgce
i podpis) go
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