
Załącznik nr 1 

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY  

UBIEGAJACEJ SIĘ O ZATRUDNIENIE 

1. Imię (imiona) i nazwisko: 

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

2. Data urodzenia: …..…………………………………………………………………….. 

3. Dane kontaktowe: 

…………………………………………………………………………………………... 
                             ( nr telefonu, e-mail,  adres do korespondencji lub inna forma kontaktu)1 

 

4. Wykształcenie niezbędne do wykonywania pracy na określonym stanowisku2: 

 

 ………………………………………………………………………………………….. 
                                                       ( nazwa szkoły i rok jej zakończenia) 
………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 

                       ( zawód, specjalność, stopień naukowy, tytuł zawodowy, tytuł naukowy) 

 

5. Kwalifikacje zawodowe niezbędne do wykonywania pracy na określonym 

stanowisku2: 

 ………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 

       (kursy, studia podyplomowe, data zakończenia lub rozpoczęcia nauki w przypadku jej trwania) 

 

6. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia niezbędnego do wykonywania pracy na 

określonym stanowisku2: 

………………………………………………………………………………………….. 

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

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

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

                        (wskazać okresy zatrudnienia u poprzednich pracodawców) 

 

…………………….…..    ………………………………………. 

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

 

 

1 forma wskazania kontaktu do wyboru,  

2 pracodawca żąda podania tego rodzaju danych osobowych, gdy jest to niezbędne do wykonywania     

  pracy określonego rodzaju lub na określonym stanowisku 



Załącznik nr 2 

 

Imię i Nazwisko: 

 

Adres: 

 

 

 

Oświadczenie kandydata o niekaralności 

 

 

Ja, niżej podpisany/a: 

 

świadomy/a odpowiedzialności karnej wynikającej z art.233 § 1 Kodeksu karnego  

za składanie fałszywych zeznań oświadczam, że nie byłem/am karany/a za przestępstwa 

popełnione umyślnie (w tym przestępstwa skarbowe). 

 

 

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

(miejscowość, data)                                (czytelny podpis) 



Załącznik nr 3 

 

Oświadczenie kandydata 

o pełnej zdolności do czynności prawnych oraz korzystania z pełni praw publicznych 

 

Ja, niżej podpisany/a: 

 

świadomy/a odpowiedzialności karnej z art. 233 Kodeksu Karnego – „Kto składając zeznanie 

mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postępowaniu prowadzonym  

na podstawie ustawy, zeznając nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności 

do lat 3” oświadczam, że posiadam pełną zdolność do czynności prawnych oraz korzystania z pełni 

praw publicznych. 

 

 

 

…………………………………… ……………………… 

(miejscowość, data)  (czytelny podpis) 

 


