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Zatgcznik Nr 3
Zarzgdzenia Nr  GOPS.021.01.2021
Kierownika GOPS w Zbdjnej z dnia 12 marca 2021 r.

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY
DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O ZATRUDNIENIE

Imi¢ (IMIi0NA) 1 NAZWISKO ..vvviiiiiiiiiii it
IMI0NA TOAZICOW ...eeiniiiiieeie ettt ettt ettt e st et esaaeebeeenns
DAt UFOUZEINIA ...ttt bbbttt
OBYWALEISTWO ...ttt bbb bbb

Miejsce zamieszkania (adres do KOreSpondencji) ........ccecverveivieiieieciie e se e

(zawod, specjalnos$é, stopien naukowy, tytut zawodowy, tytut naukowy)
Wyksztalcenie UZUPEIIAJACE .....oiviiiieiiiiiiiice e
(kursy, studia podyplomowe, data ukonczenia nauki lub data rozpoczgcia
nauki w przypadku jej trwania)
Przebieg dotychczasowego ZatrUdNIENIA ...........ccoveieierieiieie e

(wskaza¢ okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcow oraz zajmowane
stanowiska pracy)

Dodatkowe uprawnienia, umiejetnosci, zainteresowania

(np. stopien znajomosci jezykow obcych, prawo jazdy, obstuga komputera)

Oswiadczam, ze dane zawarte w pkt 1-3 sg zgodne z dowodem osobistym seria ..............

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



