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KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O ZATRUDNIENIE

1. Imig (imiona) i nazwisko

2. Imiona rodzicéw

3. Data urodzenia 4. Obywatelstwo

5. Miejsce zamieszkania (adres do korespondenciji)

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

8. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia:

Okres
od do

Nazwa i adres pracodawcy Stanowisko

9. Dodatkowe uprawnienia, umiejetnosci, zainteresowania

(np. stopien, znajomos$¢ jezykdw obcych, prawo jazdy, obstuga komputera)

10. O$wiadczam, ze pozostaje/nie pozostaje” w rejestrze bezrobotnych i poszukujgcych pracy.

11. Oswiadczam, ze dane zawarte w pkt 1-4 sg zgodne z dowodem osobistym seria

wydanym przez

lub innym dowodem tozsamosci

"Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w ofercie dla potrzeb niezbednych do realizacji procesu
rekrutacji zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2016r. poz. 922) oraz ustawg z dnia 21
listopada 2008r. o pracownikach samorzadowych (Dz. U. z 2016r. poz.902) “.

") whasciwe podkreslic (miejscowos¢ i data) (podpis osoby ubiegajacej sie o zatrudnienie)




