10.

11.

12.

13.

14.

Zatqcznik nr 1
KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

IMi€ (IMIONA) 1 NAZWISKO ...ttt et e e et sttt sttt et e b eteas s ebess s ebene s
NAZWISKO FOUOWE ....oreteet et ettt ettt eeb st s ek b ettt b et ket st e bt ebe s sebe e e ebeneneas
[MIONA FOUZICOW ..ottt et et es ettt e bbb e b bbbttt b bbb bbbttt en

NAZWISKO FOUOWE MATKI «...euriiiiiee ettt sttt et ittt sttt b bbb
Data i MIEJSCE UFOUZENIA c.ucuuveeeieeceter ettt ettt et sttt et et sbs e b s s st bs et sbs et s ses sttt ben st enbeneneas
ODYWALEISTWO ..ottt ettt se st et st bs et ses bt b s et st enb e s e b s et e s ete et ansetssbesbeseebesbensetansestensarens
NUMEE @WIAENC]i (PESEL) oottt ettt et sa st sea e st et st ssebe s e b ess et ensesesbessensssensenis

Numer identyfikacji POAtKOWE] (NIP) ...ttt et s st e ens s ens e

(kurs, studia podyplomowe, data rozpoczecia lub zakoriczenia nauki w przypadku jej trwania)

Dodatkowe uprawnienia, umiejetnosci, zainteresowania (np. stopien znajomosci jezykdw obcych, prawo

JAZAY, ODSTUZA KOMPULEIA)....co ittt ettt et et ee et b e s te et e sb et beb bt easstesbensabesseseasatesbensaaeeesnseeannns



15. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia

Okres Nazwa pracodawcy Zajmowane stanowisko
Zakres obowigzkéw

Ood Do

(miejscowosé i data) (podpis osoby sktadajgcej kwestionariusz)




