......................................
(miejscowość, data)
..............................................
..............................................
..............................................
NIP.......................................
(dane Pracodawcy)


……………………….……………….
             (dane Pracownika)



INFORMACJA DLA PRACOWNIKA
o uwzględnieniu wniosku o zastosowanie elastycznej organizacji pracy/o innym możliwym terminie zastosowania elastycznej organizacji pracy*


W odpowiedzi na Pana/Pani wniosek z dnia ………………………... r. o zastosowanie wobec Pana/Pani elastycznej organizacji pracy w terminie od …………………………..…....…. do …………………………...…… informuję o uwzględnieniu tego wniosku / braku możliwości skorzystania przez Pana/Panią z elastycznej organizacji pracy w terminie wskazanym we wniosku i jednocześnie zawiadamiam, że istnieje możliwość zastosowania wobec Pana/Pani wnioskowanej elastycznej organizacji pracy w terminie od ..............................................… do …………………….………………..…….*. 

Wniosek nie może zostać uwzględniony we wskazanym przez Panią /Pana terminie, ponieważ ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. .


Za Pracodawcę 


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










*niepotrzebne skreślić

Pracodawca rozpatruje wniosek, uwzględniając potrzeby Pracownika, w tym termin oraz przyczynę konieczności korzystania z elastycznej organizacji pracy, a także potrzeby i możliwości Pracodawcy, w tym konieczność zapewnienia normalnego toku pracy, organizację pracy lub rodzaj pracy wykonywanej przez Pracownika(art. 1881 § 4 Kodeksu pracy)
