
 

 LUBUSKA IZBA RZEMIEŚLNICZA W GORZOWIE WLKP. 
 ul. Drzymały 11 
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 ANKIETA CZŁONKA KOMISJI EGZAMINACYJNEJ 
  
1. Imię i nazwisko ...........................................................................................................  

2. Data i miejsce urodzenia ............................................................................................ 

NIP ................................................. PESEL ................................................................... 
nr konta bankowego…………………………………………………………………………… 
3. Miejsce zamieszkania .................................................................................................. 
tel. …………………………………….. e-mail ……………………………………………….. 
4. Miejsce pracy .............................................................................................................. 
tel. ……………………………………… e-mail……………………………………………….  
5. Wykształcenie - ............................................................................................................ 
ukończona szkoła ponadpodstawowa – nazwa, tytuł naukowy  
6. Kwalifikacje zawodowe - 
............................................................................................................................................. 
tytuł zawodowy (czeladnik, mistrz) w zawodzie / w rzemiośle  
7. Przygotowanie pedagogiczne - 
.............................................................................................................  
kurs pedagogiczny dla instruktorów praktycznej nauki zawodu – kiedy, nr dokumentu, nazwa 
instytucji wydającej dokument  
8. Staż pracy w zawodzie - 
.........................................................................................................................  

9. Prowadzi działalność gospodarczą rzemieślniczą, od kiedy 
..................................................................  

10. Status prawny prowadzonej działalności gospodarczej 
………………………………………………..……  
 
osobowość prawna – os. fizyczna prowadząca dział. gosp., spółka z o.o., spółka jawna etc….  
11. Przebieg pracy zawodowej i stanowisko w chwili obecnej 
..................................................................... 
............................................................................................................................................................
(wypełniają tylko osoby nie prowadzące działalności gospodarczej)  

12. Czy obecnie szkoli uczniów 
....................................................................................................................  

13. Czy posiada wpis do ewidencji egzaminatorów, prowadzony przez okręgową komisję 
egzaminacyjną, w zakresie przeprowadzania egzaminu potwierdzającego kwalifikacje zawodowe 
lub egzaminu potwierdzającego kwalifikacje zawodowe?  

14. Czy był karany sądownie 
......................................................................................................................  

15. Czy był lub jest wykładowcą w szkołach zawodowych lub na kursach i jakich: 
...................................  
............................................................................................................................................................
........................................................................................................................................  
16. Czy posiada odznaczenia państwowe i środowiskowe – jakie i kiedy nadane  
 
............................................................................................................................................................
..  
..........................., dnia .................... 20.... r. ......................................................  
(miejscowość i data) (własnoręczny podpis)  
Załączniki: kopie dokumentów potwierdzających posiadany tytuł zawodowy, ukończenia szkoły, kursów -potwierdzone za zgodność, wyciąg 

z CEIDG, kopie świadectw pracy- potwierdzenie przebiegu stażu zawodowego 


