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KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O
ZATRUDNIENIE

Imig (iMiona) i NAZWISKO .....c.c.overirier e r e rae e e e s s ae s e sas s beesesnee s
Data UFOZENIA .....cvoveioctt et n e
ODYWALEISIWO ...t crt e ee e st e e e s as st e s e re s e aeaeree e saesmnsneensannesnees
Adres do korespondencji ...........c...cooooiiiiiiiiii e

Dane kontaktowe ( e-mail lub nr tel.) Podanie danych kontaktowych jest dobrowolne i
nie ma wplywu na dalszy przebieg rekrutacji. Ma na celu informowanie o kwestiach

organizacyjnych zwigzanych z procesem naboru.

..............................................................................................................

..............................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

(zawdd, specjalnosé, stopief naukowy, tytul zawodowy, tytul naukowy)

Wyksztalcenie uzupelniajace ...........coovvvviviiiniiiniiinrcrrce e

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

(wskazaé okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcéw oraz zajmowane stanowiska pracy)




5. Dedatkowe uprawnienia, umiejetnosci, zainteresowania

.......................................................................................................................................................

(np. stopieri znajomosci jezykéw obeych, prawo jazdy, obshiga komputera)

10. Wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych przez Miejsko-Gminny
Osodek Pomocy Spolecznej w Koronowie w celu prowadzenia rekrutacji na aplikowane

przeze mnie stanowisko.

...............................................................................................

( miejscowosé i data ) ( podpis osoby ubiegajace] si¢ o zatrudnienie)



