Kwestionariusz osobowy dla osoby ubiegajacej sie o zatrudnienie

1. Imie (imiona) i nazwisko

2.Dataurodzenia | | |- | | | -1 | | | |

3. Numer telefonu do kontaktu 4, Adres e-mail

5. Wyksztatcenie

(wyzsze, policealne, $rednie, zasadnicze zawodowe, gimnazjalne, podstawowe)

- nazwa szkoty i rok jej ukonczenia

Tytut zawodowy Stopien naukowy Tytut naukowy
(lic, inz., mgr, mgr inz., lek, lek dent, ...) (dr., dr hab.) (prof.)

6. Wyksztatcenie uzupetniajgce (studia podyplomowe, kursy, data ukonczenia nauki lub data rozpoczecia nauki w przypadku jej trwania)

7. Dodatkowe uprawnienia (np. prawo jazdy, uprawnienia diagnosty laboratoryjnego, uprawnienia radiologiczne)

8. Znajomos¢ jezykéw obcych i poziom zaawansowania

9. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia:

Okres Forma zatrudnienia

od do Nazwa pracodawcy (umowa o prace, umowa cywilnoprawna, Stanowisko
dziatalno$¢ gospodarcza)

(miejscowosE) (podpis osoby ubiegajacej sie o zatrudnienie
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