9.

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O ZATRUDNIENIE

Imie (iMioNa) i NAZWISKO ...

Data UrodzZenia .............coooiiiiiiii e

ObywatelsStwo ... e

Dane kontaktowe (niezbedne do kontaktu z kandydatem: tel. i/lub e-mail)

Miejsce zamieszkania w rozumieniu przepiséw Kodeksu cywilnego (nazwa miejscowosci

deklarowana przez Kandydata) ..........cooeviiiiiiiiiii e e

Wyksztalcenie (niezbedne do wykonywania pracy okreslonego rodzaju lub na okreslonym

SEANOWISKU) ©.o ettt et et e bttt e e e e e e e e e e

(nazwa szkoly i rok jej ukoriczenia)
(zawdd, specjalnosdé, stopier naukowy, tytut zawodowy, tytut naukowy)
Kwalifikacje zawodowe (niezbedne do wykonywania pracy okreSlonego rodzaju lub na
okreslonym stanowisku) .........c.ooooiiiiiiiiiii iveee s Hlaeene s het e neeseenrananens e
(kursy, studia podyplomowe)
Przebieg dotychczasowego zatrudnienia (niezbedny do wykonywania pracy okreslonego
rodzaju lub na okreslonym Stanowisku) ...
(wskaza¢ okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcow oraz zajmowane stanowiska pracy)

Oswiadczam, Ze dane zawarte w kwestionariuszu sg zgodne ze stanem faktycznym.

(migjscowos¢ i data) (podpis osoby ublegajace sig o zatrudnienie)



