
KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJĄCEJ SIĘ O ZATRUDNIENIE

 1. Imię (imiona) i nazwisko ..............................................................................................................

 2. Data urodzenia ..............................................................................................................................

3. Miejsce zamieszkania (tylko miejscowość): .............................…………………………...…….

4. Dane do kontaktu ..............................................................................…………………………….
        (wskazane przez osobę ubiegającą się o zatrudnienie)

 4. Wykształcenie (gdy jest ono niezbędne do wykonywania pracy określonego rodzaju lub na   
     określonym stanowisku)...............................................................................................................
    …………………………………………………………………………………………………..
                                                                (nazwa szkoły i rok jej ukończenia)
    ........................................................................................................................................................
    ........................................................................................................................................................
                                                          (zawód, specjalność, stopień naukowy, tytuł 
                                                                      zawodowy, tytuł naukowy)

5. Kwalifikacje zawodowe (gdy są one niezbędne do wykonywania pracy określonego rodzaju

    lub na określonym stanowisku).....................................................................................................
    ………………………………………………………………………………………………………

 ………………………………………………………………………………………………………
                         (kursy, studia podyplomowe lub inne formy uzupełnienia wiedzy lub umiejętności)

6. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia (gdy jest ono niezbędne do wykonywania pracy   
    określonego rodzaju lub na określonym stanowisku)....................................................................
    ........................................................................................................................................................
    ........................................................................................................................................................
    ........................................................................................................................................................
    ........................................................................................................................................................
                                                        (okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawców
                                                                 oraz zajmowane stanowiska pracy)

7. Dodatkowe  dane osobowe,  jeżeli  prawo lub obowiązek ich podania wynika z  przepisów  
    szczególnych………………………………………………………………………………………………………
    ........................................................................................................................................................
    ........................................................................................................................................................
    ........................................................................................................................................................

                

                          
  .........................................                                   ..........................................................................     
        (miejscowość i data)                                                            (podpis osoby ubiegającej się o zatrudnienie)              

        



Dotyczy naboru na stanowisko :  ……………………………..

…………………………………………………                                  …………………………………………………….

              (imię i nazwisko)        (miejscowość, data)

O Ś W I A D C Z E N I A

Świadoma/y odpowiedzialności karnej za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy i zapoznana/y
z  treścią  art.  233  §  1  Kodeksu  karnego  z  dnia  6  czerwca  1997  r.  (ostatni  tj.  z  dnia
7 grudnia 2023 r. Dz. U. z 2024 r. poz.17), który brzmi:

„§ 1. Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym
postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę,
podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8.

§ 1a. Jeżeli sprawca czynu określonego w § 1 zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę z obawy 
przed odpowiedzialnością karną grożącą jemu samemu lub jego najbliższym,
podlega karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do lat 5.”;

o ś w i a d c z a m,  ż e 

1.  Posiadam / nie posiadam* obywatelstwo polskie.

………………………………………………

       ( własnoręczny, czytelny podpis )

2. Posiadam / nie posiadam*  pełną zdolność do czynności prawnych oraz korzystam z pełni praw
publicznych.

………………………………………………

       ( własnoręczny, czytelny podpis )

3.  Byłam(em)  /  nie  byłam(em)* skazana(y)   prawomocnym  wyrokiem  sądu  za  umyślne
przestępstwo ścigane z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo skarbowe.

………………………………………………

       ( własnoręczny, czytelny podpis )

 
4. Posiadam / nie posiadam*  nieposzlakowaną opinię.

………………………………………………

       ( własnoręczny, czytelny podpis )



5.  Wyrażam zgodę na przetwarzanie  moich  danych osobowych zawartych w dokumentach,  dla
potrzeb  niezbędnych  do  przyjęcia  do  pracy  i  zatrudnienia.  Przyjmuję  do  wiadomości  fakt
obowiązku  upowszechnienia przez organizatora naboru informacji/wyników naboru przez okres co
najmniej 3 miesięcy. Informacja będzie zawierać imię i nazwisko wybranego kandydata oraz jego
miejsce zamieszkania w rozumieniu przepisów Kodeksu cywilnego, zgodnie w wymogami art. 15
Ustawy o pracownikach samorządowych z dnia 21 listopada 2008 r. (ostatni tekst jednolity z dnia
28 stycznia 2022 r. Dz. U. z 2022 r. poz. 530).

……………………………………………………

( własnoręczny, czytelny podpis )

* niepotrzebne skreślić - brak skreślenia spowoduje odrzucenie oferty
Brak własnoręcznych, czytelnych podpisów powoduje odrzucenie oferty.
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