CERERE PENTRU OBȚINEREA GRUPEI DE MUNCĂ A 2-A


Către:
Inspectoratul Teritorial de Muncă ______________________________

Subsemnatul/Subsemnata :
Nume și prenume : ___________________________________________________
CNP : _______________________________________________________________
Domiciliul : __________________________________________________________
Telefon : _____________________________________________________________
E-mail : ______________________________________________________________

Solicit eliberarea/grupului de muncă a 2-a conform prevederilor legale în vigoare, necesară pentru desfășurarea activității mele în condiții specifice.

Motivele solicitării:
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________

Conform prevederilor:
- Legea nr. 346/2002 privind securitatea și sănătatea în muncă, cu modificările și completările ulterioare;
- Ordinul Ministrului Muncii nr. 1191/1996 pentru aprobarea normelor privind grupa de muncă a 2-a;

Declar pe propria răspundere că datele completate sunt reale și corecte și că voi respecta condițiile impuse pentru beneficiarii acestei grupe de muncă.


Locul : ____________________________    Data : ____________________________



Semnătura solicitantului : __________________________________________


	Avizat de angajator
	Avizat de ITM

	

Semnătura și ștampila : _________________________
	

Semnătura și ștampila : _________________________




Sursa originala a acestui document:
https://cerere-directa.com/model-cerere-grupa-a-2-de-munca/
Acest model ti-a fost de ajutor?
Poti accesa alte modele actualizate pe site-ul nostru:
https://cerere-directa.com
Acest model este destinat exclusiv utilizarii personale, necomerciale.
Orice distribuire sau publicare trebuie sa mentioneze sursa. © cerere-directa.com




