Kwestionariusz osobowy

Imig (IMIoNa) 1 NAZWISKO . ....eueeit it e

miejsce NAZWISKO FOAOWE. ......coiuiiiiiirriie e e e e

na fotografie¢
IMIONA TOAZICOW......ceeitieinieiieie ettt ettt ettt ettt ettt ae s eneene e etebensenens

NAzZWISKO TOAOWE MALKI ...ttt it e,

2. Data i miejsce urodzenia 3. Obywatelstwo

4. Numer ewidencyjny (PESEL) 5. Numer identyfikacji podatkowej (NIP)

(adres do korespondencji) (telefon)

7. Wyksztatcenie

Zawod Specjalnos¢ Stopien Tytut zawodowy - haukowy

8. Wyksztalcenie uzupelniajgce, poda¢ date¢ ukonczenia lub rozpoczgcia nauki w przypadku jej trwania

kursy studia podyplomowe

9. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia (i okresy pobierania zasitku dla bezrobotnych)

okres Nazwa i adres pracodawcy Stanowisko

od do




10. Dodatkowe uprawnienia, umiej¢tnosci, zainteresowania

Znajomo$¢ jezykow obcych

Prawo jazdy, obsluga komputera, inne umiej¢tnosci

11. Stan rodzinny (imiona i nazwiska oraz daty urodzenia dzieci)

12. Powszechny obowiazek obrony:

a) stosunek do powszechnego ObOWIGZKU ODTONY.......cccuiereiiiiieiieiiet ettt et e aeeaee e e bt

b) stopien WOJSKOWY .....eeevververierrieieeennne. numer specjalnosci WOJSKOWE] ...ocvvvvvveriiiiien e,

¢) przynalezno$¢ ewidencyjna do WKU

(imie¢ i nazwisko, adres, telefon)

14. O$wiadczam, ze dane zawarte w pkt. 1, 2, 4, 1 6 sg zgodnie z dowodem osobistym seria

........................................... NE e Wydanym przez
....................................................................................................................... Wittt ettt
albo innym dowodem tozsamosci
data wydania dowodu 0SODISTEQO........cccvvreiieriir e e

(miejscowos$¢ i data) (podpis osoby sktadajacej kwestionariusz)

15. Stosownie do art. 12 ust. 4 ustawy z dnia 14 XI1 1994 r. o0 zatrudnieniu i przeciwdziataniu bezrobociu(Dz.
U. nr 25 2 1997 1. poz. 970) oswiadczam, ze:

- nie pozostaje w rejestrze bezrobotnych*
- pozostaje w rejestrze bezrobotnych prowadzonym przez Rejonowy Urzad Pracy w......... od dnia ..................
z prawem* bez prawa* do zasitku dla bezrobotnych*.

(miejscowosc¢ i data) (podpis osoby sktadajacej kwestionariusz)
* niepotrzebne skresli¢






