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2. Wyksztatcenie

Szkofa srednia/policealna/
wyzsza uczelnia/ Wydzial/ kierunek Rok ukonczenia Uzyskany tytut

studia podyplomowe

3.Kwalifikacje dodatkowe( szkolenia, warsztaty, kursy)

Firma szkoleniowa Tematyka szkolenia Czas trwania szkolenia

4.Znajomos¢ jezykdw obcych

Jezyk obcy: Znajomos¢ biegta * Znajomos¢ dobra * Znajomos¢ staba *

odpowiednio wstawi¢ znak X
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5.Doswiadczenie zawodowe

Okres

- Nazwa firmy | Stanowisko/a Zakres obowigzkow
zatrudnienia

Czy byta Pani/ byt Pan zatrudniona/y w ktorejkolwiek jednostce, o ktorych mowa w art. 2 ustawy

o pracownikach samorzgdowych, tj. w:

1) urzedach marszatkowskich oraz wojewédzkich samorzgdowych jednostkach organizacyjnych;

2) starostwach powiatowych oraz powiatowych jednostkach organizacyjnych;

3) urzedach gmin, jednostkach pomocniczych gmin oraz gminnych jednostkach i zaktadach
budzetowych;

4) biurach (ich odpowiednikach) zwigzkéw jednostek samorzadu terytorialnego oraz zaktadow
budzetowych utworzonych przez te zwigzki;

5) biurach (ich odpowiednikach) jednostek administracyjnych jednostek samorzadu terytorialnego
na podstawie umowy o prace na czas nieokreslony, TAK * O NE®

Jesli NIE , to czy na podstawie umowy o prace na czas okreslony diuzszy niz 6 miesiecy lub na
zastepstwo przez okres dtuzszy niz 6 miesiecy , TAK * O NET

Czy kiedykolwiek sktadata Pani / sktadat Pan egzamin konczacy stuzbe przygotowawczg, TAK ¥

NIE *

Jesli TAK, z jakim z wynikiem .........................
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Jesli egzamin zostat ztozony z wynikiem pozytywnym nalezy dotgczy¢ kserokopie zaswiadczenia.

* . i
wiasciwe zaznaczy¢é

6.0czekiwania wzgledem przysztego pracodawcy

Oczekiwane wynagrodzenie brutto Oczekiwane wynagrodzenie brutto

w okresie prébnym

po okresie probnym

Data wypetnienia kwestionariusza

Oswiadczam, ze podane powyzej informacje sg zgodne z prawdg (podpis
czytelny)

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w ofercie pracy dla potrzeb niezbednych

do realizacji procesu rekrutacji, zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 o ochronie danych osobowych (t.jednol. Dz.

U. z 2016r. poz. 922ze zm.) oraz ustawg z dnia 21 listopada 2008 r. o pracownikach samorzgdowych (t.jednol. Dz. U.

z 2016r. poz. 902 ze zm.).

czytelny podpis
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