| KWESTIONARIUSZ OSOBOWY KANDYDATA |

| STANOWISKO | |

I. INFORMACJE OSOBOWE

Imig¢ i Nazwisko

Adres

Telefon kontaktowy

II. WYKSZTALCENIE

Nazwa (szkoty, uczelni i/lub studiéw podyplomowych, data ukonczenia, specjalnosé, tytul naukowy/zawodowy):

1. KURSY | SZKOLENIA ZAWODOWE

Nazwa kursu (miejsce, data ukonczenia)

IV. UMIEJETNOSCI ZAWODOWE
Prosze dokona¢ samooceny - wpisujac odpowiednia cyfre oznaczajaca stopien opanowania danej umiejetnos$ci:
0-nie znam, 1- minimalna, 2-podstawowa, 3-srednia, 4-dobra, 5-bardzo dobra

Znajomos$¢ obstugi komputera

Obstuga urzadzen biurowych

Znajomos¢ jezykoéw obceych (jakie?, w jakim stopniu opanowane?)




V.PRZEBIEG PRACY ZAWODOWEJ

Lp.

Nazwa zaktadu pracy

Stanowisko

Okres zatrudnienia

Sposdb rozwigzania
UMOWY 0 prace

VI. PREFERENCJE | OCZEKIWANIA

Jakie sa Pana/Pani plany zawodowe na najblizszych piec lat?

Jaki charakter pracy Panu/Pani najbardziej odpowiada?

Prosz¢ wymieni¢ swoje mocne strony:

Prosz¢ wymieni¢ swoje stabe strony:

Prosze opisa¢, czym zajmowal/a si¢ Pan/Pani w ostatniej pracy:

Proszg¢ opisa¢ najwyzej cenione zdaniem Pana/Pani cechy u przetozonego:




Jak pojmuje Pan/Pani pojecie ,,wspoipraca™?

Co zdaniem Pana/Pani motywuje pracownika do efektywnego dziatania?

Co uznal/a Pan/Pani za sw6j dotychczasowy sukces 1 porazke?

Co uwaza Pan/Pani za najwazniejsze w pracy (pienigdze, satysfakcja, prestiz, pomoc innym
itp.)?

Wszelkie dane zawarte w niniejszym kwestionariuszu moga by¢ udostepniane osobom
trzecim jedynie po uzyskaniu zgody kandydata!

Podane przeze mnie dane sg zgodne z prawda.

(miejscowosc, data i podpis kandydata)




