Zalgcznik Nr 1 - do ogloszenia o naborze Nr Or.1.2110.2.2025
na stanowisko urzednicze ds. obrony cywilnej,
zarzgdzania kryzysowego i spraw obronnych

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O ZATRUDNIENIE

1. Imig¢ (IMI0NA) 1 NAZWISKO ....eeveeerieieieiieteteisteire et ese e essseseese e ebe st e s easebessesbensesensessebensesesns
2. Data UTOAZENIA .....veovereriirririerieeierteeeee ettt steetesae st e e stasbe st esbesaensaseasaassessesaessesaessensessessessasenss
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4. Mi€jJSCE ZAMIESZKANIA. ... e.vtiittitiet ittt ettt et et e e e e e e e ereeeerene e a e n e ens

S DANE KON AKEOWE . ...ttt e e e eeeeesereeeeesessasassneesessssssnseesrasasssnnsesenseseresssnsssssnneesssenaesees

6. Wyksztalcenie*

........................................................................................................................................................

(zawdd, specjalnosé, stopient naukowy, tytut
zawodowy, tytul naukowy)

7. Kwalifikacje zawodowe*

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

8. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia*

........................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................

(okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcéw
oraz zajmowane stanowiska pracy)

9. Dodatkowe dane osobowe, jezeli prawo lub obowigzek ich podania wynika z przepisow
SZCZEZOINYCI * L. o e,

........................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................

*wypetnié, jesli w danym naborze jest wymagane

...................................................................................................................

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



