o

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

Imi¢ (IMiona) 1 NAZWISKO .........c.oiiiiiiii e,
NAZWISKO FOUOWE .....ocvviiiieiiee sttt st e ettt et e eennae e
1000 010) 1 b2 18 (016 V4 (o]0 )2
NAzWISKO rodowe MatKi ........ccooviieiiiiicie e e
Data i MIEJSCe UrOUZENIA .......eeiveiieeiiiiie et
ODYWALEISTWO ...t e
Numer ewidencji (PESEL) .......coovviiiiii e
Numer identyfikacji podatkowej (NIP)

(doktadny adres)
Adres do korespondencji

(zawdd, specjalnosé, stopien, tytut zawodowy - naukowy)
Wyksztalcenie uzupeltniajace

(kurs, studia podyplomowe, data ukonczenia lub rozpoczecia nauki w
przypadku jej trwania)
Przebieg dotychczasowego zatrudnienia:

(wskaza¢ okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcoéw oraz zajmowane
stanowiska pracy)

Dodatkowe uprawnienia, umiejetnosci, zainteresowania

(np. stopien znajomosci jezykow obcych, prawo jazdy, obstuga
komputera):



11.  Stan rodziny

(imiona i nazwiska oraz daty urodzenia dzieci)
12. Powszechny obowigzek obrony:
a) stosunek do powszechnego obowigzku obrony

d)  numer ksigzeczki wojskowej
e)  przydzial mobilizacyjny do sit zbrojnych RP

(imi¢ 1 nazwisko, adres, telefon)

14. Oswiadczam, ze dane zawarte w pkt 1, 2, 4 1 6 s3 zgodne z dowodem
osobistym seria ............. ] (PRI wydanym przez ..........cccc.....

Niniejszym o$wiadczam, ze zobowigzuje si¢ do niezwtocznego podania
informacji o zmianie danych zawartych w powyzszym kwestionariuszu.

(miejscowosc 1 data) (podpis osoby sktadajacej kwestionariusz)



