KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA PRACOWNIKA

1. Imig (IMI0NQ) 1 NAZWISKO...iiiutiiiiiiiiiiiie sttt et e et e et e e sbe e e snbe e e annes

2. AUIES ZAMIESZIKANIA .. ceeeeeeeeeeeeeee ettt e et e e et et e e e e eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeneeeenennnnens

S NUMIBE PESEL ...ttt et e ettt e e e e e e et et e e e e e e e e eee e e eeeeeaeeennnnes

(w przypadku jego braku rodzaj i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamosc)

4. MIIEJSCE UFOUZEIMIA ....veiueeeieeiieeete ettt bbbt bbbttt ab e bt

5. Imiona i nazwiska oraz daty urodzenia dzieci oraz innych czlonkéw najblizszej rodziny
(w przypadku zamiaru korzystania ze szczegdlnych uprawnien przewidzianych w prawie pracy)

(informacje o rencie inwalidzkiej, rencie kombatanckiej, niepetnosprawnosci,
niepetnosprawnosci dziecka — rowniez dorostego)

7. Osoba, ktorg nalezy zawiadomi¢ w razie wypadku (jezeli pracownik wyrazi zgodg na podanie
danych osobowych takiej osoby)

(imig¢ i nazwisko, dane kontaktowe)

(miejscowos¢ i data) (podpis pracownika)



