KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O ZATRUDNIENIE

1. Imig¢ (imiona) i nazwisko

2. Data urodzenia

3.Dane kontaktowe

(wskazane przez osobe ubiegajaca si¢ o zatrudnienie)
4. Wyksztatcenie (gdy jest ono niezbedne do wykonywania pracy okre§lonego rodzaju lub

na okre$lonym StanOWISKU) .......ccoiiiiiiiiiii s

(zawod, specjalno$é, stopien naukowy, tytut
zawodowy, tytul naukowy)

5. Kwalifikacje zawodowe (gdy sa one niezbedne do wykonywania pracy okreslonego

rodzaju lub na okreslonym stanowisku)

(kursy, studia podyplomowe lub inne formy uzupetnienia wiedzy lub umiejg¢tnosci)
6. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia (gdy jest ono niezb¢dne do wykonywania pracy

okreslonego rodzaju lub na okreslonym stanowisku) ..........cccocoveiiiiiiiiii

(okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcow
oraz zajmowane stanowiska pracy)

7. Dodatkowe dane osobowe, jezeli prawo lub obowigzek ich podania wynika z przepiséw

szczegoOlnych

(miejscowosc¢ i data) (podpis osoby ubiegajacej si¢ o zatrudnienie)



(imi¢ 1 nazwisko) (miejscowosc, data)

OSWIADCZENIE O NIEKARALNOSCI

Oswiadczam , iz nie bylem/bytam™ skazany/skazana™ prawomocnym
wyrokiem sadu za umyS$lne przestgpstwo Scigane z oskarzenia publicznego lub

umyslne przestepstwo skarbowe.

' Niepotrzebne skresli¢



(imig i nazwisko) (miejscowosc, data)

OSWIADCZENIE KANDYDATA O BRAKU PRZECIWWSKAZAN
ZDROWOTNYCH

Oswiadczam, iz moj stan zdrowia pozwala na wykonywanie pracy na stanowisku

urzedniczym - ..o
(stanowisko pracy)

(podpis)



(imie¢ i nazwisko) (miejscowos¢, data)

Oswiadczenie
o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych
do celow rekrutacji

Oswiadczam, iz wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych
osobowych zawartych w ofercie pracy dla potrzeb rekrutacji w naborze na
stanowisko zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych

osobowych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1789).

(podpis)



(imig i nazwisko) (miejscowos¢, data)

(adres)

Oswiadczenie
o pelnej zdolnosci do czynnosci prawnych oraz korzystania
z pelni praw publicznych

Oswiadczam, iz posiadam peilng zdolno§¢ do czynnosci prawnych
oraz korzystam z pelni praw publicznych.

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo



