Zatgcznik nr 1 do Ogtoszenia o naborze nr OR.1100.2.2024
Kwestionariusz osobowy dla osoby ubiegajacej sie o zatrudnienie

1. Imie (imiona) i NAZWISKO: ........ccviiiiiiiee e
2. Dat@ UrOZENIA: ....eeiiiiiiiieiiieie et

3.  Dane kontaktowe (wskazane przez osobe ubiegajgca sie o zatrudnienie):
4.  Wyksztatcenie - gdy jest ono niezbedne do wykonywania pracy okreslonego rodzaju

lub na okreslonym stanowisku:

5. Kwalifikacje zawodowe - gdy sg one niezbedne do wykonywania pracy okreslonego
rodzaju lub na okreslonym stanowisku (kursy, studia podyplomowe lub inne formy
uzupetnienia wiedzy lub umiejetnosci):

6. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia - gdy jest ono niezbedne do wykonywania
pracy okreslonego rodzaju lub na okreslonym stanowisku (okresy zatrudnienia u

kolejnych pracodawcow oraz zajmowane stanowiska pracy):

MIEJSCOWOSE i AAtA: ...cooiiiiiiiie s

podpis osoby ubiegajgcej sie 0 zatrudnienie: ...........cccvvveviiviiiiiiiiiiee e



