Fundusze Europejskie Dofinansowane przez s * " wcﬂ?\ﬁfzéﬂDDZTWA
dla Wielkopolski Unie Europejska L WIELKOPOLSKIEGO

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACE] SIE
O ZATRUDNIENIE

1. Imie (imiona) i nazwisko

(wskazane przez osobe ubiegajacg sie o zatrudnienie, tel.,adres)

4. Wyksztatcenie (gdy jest ono niezbedne do wykonywania pracy okreslonego

rodzaju lub na okreslonym stanowisku)

(zawdd, specjalnos¢, stopien naukowy, tytut zawodowy, tytut naukowy)

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

okreslonego rodzaju lub na okreslonym stanowisku)

(kursy, studia podyplomowe lub inne formy uzupetninia wiedzy lub umiejetnosci)

6. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia (gdy jest ono niezbedne do

wykonywania pracy okre$lonego rodzaju lub na okreslonym stanowisku)



Fundusze Europejskie Dofinansowane przez s * *** ﬁ;?&%ﬂDDZTWA
dla Wielkopolski Unie Europejska L WIELKOPOLSKIEGO

(okres zatrudnienia u kolejnych pracodawcow oraz zajmowane stanowiska pracy)

(podpis osoby ubiegajacej sie o zatrudnienie)



