
Dane ucznia : Dnia .............................................

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

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

Dane mistrza :           Dyrektor Naczelny

..............................................           Izby Rzemieślniczej oraz 
        Małej i Średniej Przedsiębiorczości

.............................................       w Katowicach

Nr umowy ...........................

P O D A N I E
        Zwracam się z prośbą o skrócenie umowy o pracę w celu przygotowania  zawodowego 

w rzemiośle......................................................................................................................
 
o  ................................ miesięcy, tj. do dnia .........................................................................................

Powód * :

 Ubiegam się o przyjęcie do liceum, branżowej szkoły II stopnia, technikum

 Powołano mnie do służby wojskowej,

 Inne.......................................................................................................................................................

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

Oświadczenie w przypadku skrócenia umowy

Jednocześnie  oświadczam,  że  sprostam  wymaganiom  stawianym  kandydatom  do  egzaminu
czeladniczego i posiadam wystarczające umiejętności praktyczne w zawodzie: 

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

....................................................... ...............................................
/pieczęć i podpis mistrza szkolącego/ /podpis ucznia/

...............................................
*W przypadku osób niepełnoletnich – również podpis rodzica/opiekuna prawnego

Decyzją Dyrektora Naczelnego Izby Rzemieślniczej MŚP w Katowicach umowa zostaje 

skrócona do dnia  ......................................................................................................................

Wyrażam zgodę na skrócenie umowy:

Kierownik Działu Oświaty i Kwalifikacji Zawodowych Dyrektor Naczelny
Izby Rzemieślniczej oraz MŚP w Katowicach Izby Rzemieślniczej oraz MŚP w Katowicach

Katowice; dnia …………………………………………….


	P O D A N I E
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