KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O ZATRUDNIENIE

1. Imie (IMiona) 1 NAZWISKO ...coervereeiriiiiiiiiiitiiic et
2. DAt UTOAZENIA ..eeveevreeieeiieeieeeeetreeieteeeeereeeeiseeesaseesasteesbeesssbeeesteeessrsesssranssabasesabasessaesabaaesarasannees

3. DANe KONTAKIOWE. ...c.uuvrieieieieeeieeeeiie et see st s e sb e saa e s b s e sae e s ar e e s e s e e e st e s ekt e e nn e naesenantesns
(wskazane przez osobe ubiegajaca si¢ o zatrudnienie)

4. Wyksztalcenie (gdy jest ono niezbedne do wykonywania pracy okreslonego rodzaju lub na
OKreS1onym StANOWISKU). ....cvciriiuiiieiriiiiiiie e s

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

(zawdd, specjalnosé, stopieni naukowy, tytut
zawodowy, tytul naukowy)

5. Kwalifikacje zawodowe (gdy sg one niezbedne do wykonywania pracy okreslonego rodzaju
lub na okreslonym StaNOWISKIL).......ccceverinirininniniiiicet e

(kursy, studia podyplomowe lub inne formy uzupeinienia wiedzy lub umiejgtnosci)

6. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia (gdy jest ono niezbedne do wykonywania pracy
okreslonego rodzaju lub na okreslonym StanOWISKU).......oevevieeiiirieiieiiiininieeccceccis

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

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

(okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcow
oraz zajmowane stanowiska pracy)

7. Dodatkowe dane osobowe, jezeli prawo lub obowiazek ich podania wynika z przepiséw
SZCZEZOINYCI. .. .. iiieeiiiiciierieioeris e e it eeeiotan censtessssnntessistenss Sanuasnossnnsnesendonnnanss sataesnsntnesnabsts

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

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

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

(miejscowo$¢ i data) (podpis osoby ubiegajacej si¢ o zatrudnienie)



