
ZESPÓŁ SZKÓŁ NR 2 IM. NOBLISTÓW POLSKICH W CHOSZCZNIE 

UL. POLNA 5, 73-200 CHOSZCZNO  

www.zs2choszczno.pl,  e-mail: sekretariatch@vp.pl 

tel/fax 95 765 25 39 

 
 

……………………………………………………………..……….…………                …………………………………………………………………………………………. 
                           (Pieczęć zakładu pracy)                                                                          (Miejscowość, data) 

UMOWA WSTĘPNA DLA PRACOWNIKÓW MŁODOCIANYCH 

ZATRUDNIANYCH W CELU NAUKI ZAWODU 

W ROKU SZKOLNYM 20 ……….………./ 20 …………………….. 

 Deklaruję gotowość zatrudnienia młodocianego :  

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

                               (imię i nazwisko młodocianego) 

w celu przygotowania zawodowego w formie nauki zawodu:………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
                                            (nazwa zawodu) 

Przygotowanie zawodowe będzie się odbywało w :...................................................................................................... 

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

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

                                                                                                            (adres zakładu pracy) 

pod nadzorem :  ......................................................................................................................................................................................... 

                                                                                                     (imię i nazwisko instruktora praktycznej nauki zawodu)   

posiadającego kwalifikacje zawodowe*  …………………………………………………………….…………………………………………...……………… 

 

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

 

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

                                                                               (nazwa i numer dokumentu kwalifikacyjnego, przez kogo wydany) 

oraz przygotowanie pedagogiczne* ..........................................................................................................................................   

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

                                  (numer dokumentu,  przez kogo wydany) 

             Młodociany będzie realizował obowiązek dokształcania teoretycznego w Branżowej Szkole 

 I St. Nr 2, w Zespole Szkół Nr 2 im. Noblistów Polskich w Choszcznie. 

Umowa o pracę w celu nauki zawodu zostanie podpisana do dnia  ………………………………………………………….2026 r. 

 

 

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

                                                                                                                                                                          ( podpis pracodawcy) 

 

*Podstawa prawna, § 10. 1. Rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej w sprawie praktycznej nauki zawodu, Dz.U. 2019 poz. 391 

http://www.zs2choszczno.pl/
mailto:sekretariatch@vp.pl

