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Návrh na přiznání odměny zNávrh na přiznání odměny z  FKSPFKSP

a to podle vyhlášky č.114/02 Sb. (a předpisů souvisejících v platném znění), platné KS a
schválených „Zásad poskytování příspěvků a čerpání rozpočtu FKSP na daný rok“

Navrhuji vyplatit PENĚŽNÍ ODMĚNU  /  VĚCNÝ DAR  při příležitosti:

Panu / paní:
  
Datum narození: 

Zaměstnanec JE / NENÍ zaměstnán déle než 1 rok na dobu:  určitou  -  neurčitou*

A) Životní jubileum………..  let dne ………….. 

B) První odchod do důchodu dne 

C) Za mimořádnou aktivitu humanitárního a sociálního charakteru 

……………………………………………………………………………………….

Ve výši Kč:

V České Lípě dne ……………… 

Přímý nadřízený:

Podpis navrhovatele - přímého nadřízeného……………………………

S návrhem souhlasí za OO:  ....................................................................

Za ekonomický úsek hl. účetní:  .....................................................................

Mgr. Hana Kubátová Ortová
ředitelka školy                                    schvaluje:...........................................
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