
KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY 
UBIEGAJ/\CEJ S l ^ O ZATRUDNIENIE 

1. Imi§ (imiona) i nazwisko 

2. Imiona rodzicow 

3. Data urodzenia 

4. Obywatelstwo 

5. MieJGce zamieszkania (adres do korespondencji) 

6. Wyksztateenie 
(nazwa szkofy i rok jej ukortczenia) 

(zaw6d, specjalnoSt, stopieii naukowv, tytut zawodowy, tytut naukowy) 

7. Wyksztateenie uzupetniajSLce 

(kursy, studia podyplomowe, data ukonczenia nauki lub data rozpocz^cla nauki w przypadku jej trwania) 

8. PrzebJeg dotychczasowego zatrudnienia 

(wskazae okresy zatrudnienia u Kolejnych pracodawc6w oraz zajmowane .3tanowiska pracy) 

9. Dodatkcwe uprawnienia, umiej^tnosci, zainteresowania 

(np. stopieti znajomoSci jezyk6w obcycli, prawo jazdy, obsluga kcmputera) 

10. Oswiadczanri, ze dane zawarto w pkt 1-3 s^zgodne z dowodem osobistym seria nr 

wydanym przez 

lub innym dowodem lozsarnosci 

(miejscnwosc i data) (podpis osoby utiiegajcicej si? o zatruclnienie) 


