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KWESTIONARIUSZ OSOBOWY UCZNIA 
dla sporządzenia umowy o pracę w celu nauki zawodu: 

FRYZJER / STOLARZ / FOTOGRAF / TAPICER* 
(* niepotrzebne skreślić) 

Uwaga!  
Dane należy wypełnić czytelnie DRUKOWANYMI LITERAMI!  

Dane zawarte w kwestionariuszu są niezbędne do spisania umowy o pracę w celu nauki zawodu oraz do 
zgłoszenia ucznia do ubezpieczeń społecznych. 

 

Dane osobowe ucznia 
Imię: 

                           

 
Nazwisko: 

                           

 
PESEL:                                                                  Data urodzenia (DD-MM-RRRR): 

              -   -     

 
Adres e-mail: 

                           

 

Adres zamieszkania 
Ulica: 

                           

 
Numer domu:        Numer mieszkania:        Gmina: 

                           

  
Kod pocztowy:                  Miejscowość: 

  -                         
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Telefony kontaktowe 
Uczeń: 

                           

 
Rodzic / Opiekun prawny: 

                           

 
 
Imię i nazwisko rodzica / opiekuna prawnego ucznia (w razie wypadku zawiadomić) 
Imię: 

                           

 
Nazwisko: 

                           

 
 
Nazwa i adres szkoły branżowej 
 

………………………………………………………………………………………………………………………………... 
 
………………………………………………………………………………………………………………………………... 
 
Oświadczamy, że o zmianach w powyższych danych zawiadomimy niezwłocznie pracodawcę i cech 
oraz wyrażamy zgodę na wykorzystanie powyższych danych w celu zawarcia umowy o pracę i nadzoru 
nad szkoleniem. 

 

 

.........................................................................                              ………….......................................................... 

                  Data i podpis Ucznia             Data i podpis Rodzica / Opiekuna prawnego 

 

 

 

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

                  Data, podpis i pieczęć Zakładu Szkolącego 
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WYKAZ DOKUMENTÓW 

Dokumenty, które należy złożyć w Cechu wraz z kwestionariuszem: 
• Świadectwo ukończenia szkoły podstawowej - kserokopia, potwierdzona za zgodność z 

oryginałem przez szkołę 
 

Dokumenty, które należy złożyć w Cechu przy podpisaniu umowy: 
• Zaświadczenie lekarza medycyny pracy o braku przeciwwskazań do pracy w wybranym zawodzie. 

(Do lekarza kieruje pracodawca! Druk skierowania można wziąć w Cechu.)  

• Opinia poradni psychologiczno-pedagogicznej - dotyczy ucznia, który w tym roku kalendarzowym 
kończy 14 lat 

• Zaświadczenie dla celów sanitarno-epidemiologicznych - dotyczy fryzjerów 
 

Dokumenty dodatkowe: 
• Świadectwo pracy z poprzedniego zakładu w przypadku zmiany praktyki  

• Świadectwo szkolne lub zaświadczenie ze szkoły w przypadku zmiany praktyki w trakcie nauki  

• Postanowienie sądu o przyznaniu opieki nad młodocianym (jeśli dotyczy) 

 

Inne dokumenty: 
• …………………………………………………………………………………………………………………… 

 

• …………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 

DOKUMENTY SKŁADA SIĘ W BIURZE CECHU 
 

Cech Rzemiosł Różnych 
ul. Kazimierza Wielkiego 9  

(wejście obok sklepu „Żabka”, niedaleko kina „Nowe Horyzonty”) 
50-077 Wrocław 

 
W POKOJU 107 I PIĘTRO 

OD PONIEDZIAŁKU DO PIĄTKU, W GODZINACH 9 - 14 
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