KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY
UBIEGAJACEJ SIE O ZATRUDNIENIE

1. IMIE (IMIONA):

2. NAZWISKO

3. DATA URODZENIA 4. OBYWATELSTWO

5. DANE KONTAKTOWE

6. WYKSZTAELCENIE: SREDNIE, WYZSZE * (* niepotrzebne skresli¢)

1) NAZWA SZKOLY I ROK JEJ UKONCZENIA:

WY DZIAL: .o
KIERUNEK: ... e
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SPECTALNOSC: .o,

STOPIEN NAUKOWY : ...t
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3) NAZWA SZKOLY I ROK JEJ UKONCZENIA:
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7. WYKSZTALCENIE UZUPELNIAJACE:

(kursy, studia podyplomowe, data ukonczenia lub rozpoczgcia nauki w przypadku jej trwania)

8. DODATKOWE UPRAWNIENIA, UMIEJETNOSCI,

AAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAA

(np. stopien znajomosci jezykoéw obcych, prawo jazdy, obstuga komputera)

9. DOTYCZASOWY PRZEBIEG ZATRUDNIENIA LUB DZIALALNOSCI GOSPODARCZEJ

OKRES
NAZWA PRACODAWCY STANOWISKO
Dane adresowe

oD DO
dd mm reer dd mm rrer

(miejscowosc¢ i data) (podpis osoby ubiegajacej si¢ o zatrudnienie)



