Zalacznik nr 2
do umowy nr

/pieczatka realizatora ustug/

] KARTA PRACY ]
OSOBY SWIADCZACEJ USLUGI OPIEKUNCZE

Zamiesiac .................. 2023r.
Nazwisko i imig 0S0bY 0bJEte] POMOCG: .........c.oouiiii e
Miejsce Swiadczenia ustug oOpiekUNCZYCR: ..o e e
Nazwisko i imig 0S0by SWIadczgee] USTUZT: ...........oouiiii e,
Okres wykonywania ustug: od ............... do ............... ,
W AN GOANIA: ...
liczba przyznanych godzin: .................ccoiiiiiiiiiiiiiiiiiii i,
Data Gott)ld-ziZ)y ;(i(t)lsz?n Podf))gfepclzsn ego Of)(l'):]fll;lki Uwagi
01...... 2023
02...... 2023
03 ...... 2023
04 ...... 2023
05...... 2023
06 ...... 2023
07 ...... 2023
08 ...... 2023
09...... 2023
10 ...... 2023
11...... 2023
12...... 2023
13...... 2023
14 ...... 2023
15...... 2023
16 ...... 2023
17 ...... 2023
18 ...... 2023
19...... 2023
20 ...... 2023
21 ...... 2023
22 ...... 2023
23 ...... 2023
24 ...... 2023
25 ...... 2023
26 ...... 2023
27 ...... 2023
28 ...... 2023




30...... 2023

31...... 2023

Laczna liczba
godzin:

Potwierdzam obecnos$¢ opiekunki u osoby objetej ustugami opiekunczymi
zgodnie z powyzsza kartg pracy:

Potwierdzam poprawnos¢ karty pracy:




