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Zalgcznik Nr 1

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ
SIE O ZATRUDNIENIE

Imig (IMI0NA) 1 NAZWISKO ...eoiuiiiiiiiiiiiiieie et e e
IMIONA TOAZICOW ..ttt ettt s ettt st et e e e e e
Data UTOAZENIA ....ceeeieiiieiiiiee e ettt ettt st et e
ODYWALEISEWO vttt ettt ettt e et eeteeeeeteeessteeeesseeessnneesanneeennneesnnseeennseesnnseeseens
Miejsce zamieszkania (adres do korespondencji) .......occuveeeueeeiiiiriiiieeiiie e e

(np. stopien znajomosci jezykow obcych, prawo jazdy, obstuga komputera)

Oswiadczam, ze dane zawarte w pkt 1 — 3 s3 zgodne z dowodem osobistym
{<) o T R 1) (TR WYAANYM PIZEZ ...vveeeiieeiiiieeiieeeeeeieeeeie e eee e

(miejscowos¢ i data) (podpis osoby ubiegajacej si¢ o zatrudnienie)



KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA PRACOWNIKA

el e

Zalgcznik Nr la

Imig (IMI0NA) 1 NAZWISKO ...vvieiiiiieiiiie et et ee e ae e aae e s
Numer identyfikacyjny PESEL ..o e
Numer identyfikacji podatkowe] (NIP) .......oooiiiiiiiieeie e
StAN TOAZINMY ..eviieiiiieie e et te e st ae e e sbteessae e e e ensaaeennneesnnseesnnseeensaeenns

(imiona i nazwiska oraz daty urodzenia dzieci)

5. Powszechny obowiazek obrony:

a) stosunek do powszechnego 0bowigzku ObIONY ..........cccceeveiiieiiiieniiiieeiieeceee e

D)  STOPICN WOJSKOWY ..ttt ettt ettt e tae e tae e s saae e e saae e e se e aaeennaaeennsaeensaas
numer Specjalnosci WOJSKOWE] ..cvveieriiieciiieeiiee e e s

c) przynalezno$¢ ewidencyjna do WKU ........cccooiiiiiiiiiiiiiiiiece e e

d) numer kSigZeczki WOJSKOWE] ...covuviieeiiiieciiieciie e

e) przydziat mobilizacyjny do sit zbrojnych RP ........cccccooiiiiiiiiii e

6. Osoba, ktorg nalezy zawiadomi¢ w razie Wypadku .........cccoecvevvviiiiniiiieniieceeeceee e

(imi¢ i nazwisko, adres, telefon)

7. Os$wiadczam, ze dane zawarte w pkt 1 1 2 sg zgodne z dowodem osobistym seria

......................... 1) (EUUUUUUSRPRRRRIN 114 (¢ F21 1 )7 11 1 1 v/ <20 SU PP

(miejscowos¢ i data)

(podpis pracownika)

lub



(piecz¢¢ nagtowkowa pracodawcy) (miejscowosc i data)

Zalgcznik Nr 2

(numer REGON-EKD)

ZAWATEA W ANIU ..ottt ettt estte e e st te e e staeeestaeeessbeeesssersaeeansaeannsaeennsaeennsaeennsaeennses
(data zawarcia umowy)
1001 1 2 ARSI
(imi¢ i nazwisko pracodawcy lub osoby reprezentujacej pracodawce albo osoby
upowaznionej do sktadania o§wiadczen w imieniu pracodawcy)
L
(imig i nazwisko pracownika oraz jego miejsce zamieszkania)
0
(okres probny, czas nieokreslony, czas okreslony, czas wykonania okreslonej pracy)
1. Strony ustalajg nast¢pujgce warunki zatrudnienia:

1) 10dZa) UMOWIONE] PIACY ..evveeirieeiiieeeiieeetieeesiieeestteessreeessseeessseesenseaessssesssssssseesssseeessseesnnns
(stanowisko, funkcja, zawdd, specjalno$é)

2) MIEJSCE WYKONYWANIA PIACY ...verererererirreeniueeenreeesreeeseeesneeesseeesnsseesssessnsseesssessseeesssessnnns

3) WYIMIAT CZASU PTACY ..evvreeeriereeurreeeereeesreeesreessseessseesssseessssesssssesssssesssessssessnsseesssssesnsseesns

4) WYNAZTOAZENIL ....vveeieieeeiieeeiieeetieeeetteeertteeestteeestaeeassbeeassseeessseesssseessssesseesnsseesnnseesnnseesnnees

(sktadniki wynagrodzenia i ich wysoko$¢ oraz podstawa prawna ich ustalenia)

5) inne warunki ZatrudNIENIA .........cceeeiiiieeiiie ettt e e eeae e e e e

(dopuszczalna liczba godzin pracy ponad okre§lony w umowie wymiar czasu pracy, ktorych przekroczenie uprawnia pracownika
oprocz normalnego wynagrodzenia, do dodatku do wynagrodzenia, o ktorym mowa w art. 151 [1] § 1 Kodeksu pracy*) )

Termin roZPOCZECIA PIACY ..uvvveerrreeririeeriieeeirieeestreeesreeessseaessseeessseeessenns

(podpis pracodawcy lub osoby reprezentujacej
pracodawce albo osoby upowaznionej do sktadania
o$wiadczen w imieniu pracodawcy)

(data i podpis pracownika)

*) Dotyczy umowy o pracg z pracownikiem zatrudnianym w niepelnym wymiarze czasu pracy.



Zalgcznik Nr 3

(piecz¢¢ nagtowkowa pracodawcy) (miejscowos$¢ i data)

ROZWIAZANIE UMOWY O PRACE ZA WYPOWIEDZENIEM*

Pan (Pani)

(imi¢ i nazwisko)

Rozwigzuje z Panem (Panig) umowe o prace zawarta w dniu .........ccccevvevvveeriveenneeennen,
Z ZACROWANIEIIL ..c.iiiiiii ittt ettt et eb e bt ea bt e st e b sa e et e e neeeeaee

Jednoczesnie informuje, iz w terminie 7 dni od dnia dorgczenia niniejszego
pisma przystuguje Panu (Pani) prawo wniesienia odwolania do Sadu Rejonowego — Sadu
PraACY W et e ettt e e et e e e e et e e et te e ettt ee e e et beae e aaeaas

(siedziba sadu)
Przed uptywem tego terminu moze Pan(Pani) zlozy¢ wniosek o wszczecie

postepowania pojednawczego przed Komisjg Pojednawcza™™® ..........ccccvvviiiiiiiiniiiie e,
(siedziba komisji)

(podpis pracodawcy lub osoby reprezentujacej
pracodawcg albo osoby upowaznionej do sktadania
os$wiadczen w imieniu pracodawcy)

(potwierdzenie odbioru przez
pracownika - data i podpis)

* Dotyczy umowy o pracg zawartej na czas nieokreslony.
** Dotyczy pracodawcy, u ktorego zostala utworzona komisja pojednawcza.



Zalgcznik Nr 4

(piecz¢¢ nagtowkowa pracodawcy) (miejscowosc i data)

(numer REGON-EKD)

ROZWIAZANIE UMOWY O PRACE Z ZASTOSOWANIEM
SKROCONEGO OKRESU WYPOWIEDZENIA*

Pan (Pani)

(imi¢ i nazwisko)

Rozwigzuje¢ z Panem (Panig) umowg¢ o prace zawartg w dniu ........ccceeeveevivennneennne.
z zastosowaniem skroconego okresu wypowiedzenia, KtOry WyNOS1 .....eeeceeeerveeeeeeeeeeeeenneeene.
TUPIYNIE W AU Lottt e et et e et ee et e e e e e s ae e nsaeeansaeennsaeensees

Jednoczesnie informuje, iz w terminie 7 dni od dnia dorgczenia niniejszego pisma
przystuguje Panu (Pani) prawo wniesienia odwotlania do Sadu Rejonowego — Sadu Pracy

(siedziba sadu)

Przed uptywem tego terminu moze Pan (Pani) zlozy¢ wniosek o wszczecie

postepowania pojednawczego przed Komisjg Pojednawcza™™® ..........ccccvvviiiiiiiiniiiieciecee,
(siedziba komisji)

(podpis pracodawcy lub osoby reprezentujacej
pracodawce albo osoby upowaznionej
do sktadania o$wiadczen w imieniu pracodawcy)

(potwierdzenie odbioru przez
pracownika - data i podpis)

* Dotyczy umowy o pracg zawartej na czas nieokreslony.
** Dotyczy pracodawcy, u ktérego zostala utworzona komisja pojednawcza.



Zalgcznik Nr 5

(piecz¢¢ nagtowkowa pracodawcy) (miejscowos¢ i data)

(numer REGON-EKD)

WYPOWIEDZENIE WARUNKOW UMOWY O PRACE*

Pan (Pani)

Wypowiadam Panu(Pani) umowg o pracg zawartg W dniul ..........cceeeveeeeviveeenieeenneeeseneeennne.

W CZESCT AOLYCZACE] nvvvvieeuirieeiiieetieesteeeeteeestaeestte e taeesssaeeessaeeesassaeensseeennsaeansaeennsaesnnsaeensseanns
(wskaza¢ postanowienia umowy o prace podlegajace wypowiedzeniu)

Z ZAChOWANICIN ....vveiniiieeiie ettt et eeeeae e eae e e eare e e eereeeeene okresu wypowiedzenia, ktory

UPHYNIC W ANTU ..ottt ettt e et e e e bae e e bae e s b aessaesassaeensaeeennneessneessnseeesnneens
Przyczyng wypowiedzenia dotychczasowych warunkow umowy o pracg jest ..................
Po uptywie okresu wypowiedzenia, tj. od dnia ...........ccceevveeennnennn. proponuj¢ nastepujace,
NOWE WATUNKT UMOWY O PIACE: .uveeeuvrieeureearrreeeureeeteeenseeessseesnseeessseeessssessssssessessssessnsseessssessnseees

Pozostale warunki umowy o prace nie ulegaja zmianie.

Jezeli Pan (Pani) przed uptywem polowy okresu wypowiedzenia, tj. do dnia
...................................... nie zlozy o$wiadczenia o odmowie przyjecia nowych warunkow
umowy o pracg, bedzie to rOwnoznaczne z wyrazeniem zgody na proponowang zmiang
warunkOw umowy.

W razie odmowy przyjecia przez Pana (Panig) zaproponowanych warunkéw umowy
o0 pracg, umowa rozwigze si¢ z uplywem okresu wypowiedzenia, tj. z dniem .........ccccceceeennenee

Jednoczesnie informuje, iz w terminie 7 dni od dnia dorg¢czenia niniejszego pisma
przystuguje Panu (Pani) prawo wniesienia odwolania do Sadu Rejonowego — Sadu Pracy

(siedziba sadu)
Przed uplywem tego terminu moze Pan (Pani) zlozy¢ wniosek o wszczecie

postepowania pojednawczego przed Komisjg Pojednawcza™™® ..........cccovvviiiiiiiiiniiiie e,
(siedziba komisji)
(potwierdzenie odbioru przez (podpis pracodawcy lub osoby reprezentujacej
pracownika - data i podpis) pracodawcg albo osoby upowaznionej do

sktadania o§wiadczen w imieniu pracodawcy)

* Dotyczy umowy o pracg zawartej na czas nie okreslony
** Dotyczy pracodawcy, u ktorego zostata utworzona komisja pojednawcza



Zalgcznik Nr 6

(piecz¢¢ nagtowkowa pracodawcy) (miejscowos$¢ i data)

(numer REGON-EKD)

ROZWIAZANIE UMOWY O PRACE BEZ WYPOWIEDZENIA

Pan (Pani)

(imi¢ i nazwisko)

Z dANIM ....oviiiiiiiieeee e rozwigzuj¢ z Panem (Panig) bez zachowania
okresu wypowiedzenia umowe o prace zawartg W dnil .........cceceveerviieenniieenniieeeinenn z powodu

(wskaza¢ przyczyne i podstawe prawng rozwigzania umowy o prace)

Jednoczesnie informuje¢, iz w terminie 14 dni od dnia dorgczenia niniejszego pisma
przystuguje Panu (Pani) prawo wniesienia odwolania do Sadu Rejonowego — Sadu Pracy

(siedziba sadu)
Przed uptywem tego terminu moze Pan (Pani) zlozy¢ wniosek o wszczecie
postepowania pojednawczego przed Komisjg Pojednawcza™ ..........cccoocvvvviiiiiiiiniiiie e,

(podpis pracodawcy lub osoby reprezentujacej
pracodawce albo osoby upowaznionej
do sktadania o$wiadczen w imieniu pracodawcy)

(potwierdzenie odbioru przez
pracownika - data i podpis)

* Dotyczy pracodawcy, u ktorego zostata utworzona komisja pojednawcza.



