
KWESTIONARUSZ OSOBOWY DLA OSOBY 

UBIEGAJĄCEJ SIĘ O ZATRUDNIENIE 

 

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

2. Data urodzenia ……………………………………………. 

3. Dane kontaktowe wskazane przez kandydata do pracy: 

 miejsce zamieszkania ………………………………………………………… lub 

 adres do korespondencji ……………………………………………………… lub 

 telefon ………………………………………………………………………… lub 

 email …………………………………………………………………………. 

4. Wykształcenie niezbędne na oferowanym stanowisku ………………………….. 
    (nazwa szkoły i rok ukończenia) 

………………………………………………………………………………………… 

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

5. Kwalifikacje zawodowe niezbędne na oferowanym stanowisku ………………… 

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

………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 

6. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia niezbędny na oferowanym stanowisku 

………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 
       (wskazać okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawców oraz zajmowane stanowiska pracy) 

7. Dane osobowe niezbędne do wykonania  obowiązku podmiotu rekrutującego, 

nałożonego na niego przepisem: 

 uregulowany stosunek do służby wojskowej ………………………………… 

 obywatelstwo …………………………………………………………………. 

 stopień niepełnosprawności…………………………………………………… 

8. Oświadczam, że dane zawarte w pkt. 1 i 2 są zgodne z Dowodem Osobistym lub 

innym dokumentem potwierdzającym tożsamość  

                                                                                   …………………………………. 
                                                                                            (data i podpis kandydata) 

 

9. Oświadczam, że w pełni świadomie i dobrowolnie z własnej inicjatywy wyrażam 

zgodę na udostępnienie SK MSWiA z W-MCO w Olsztynie danych osobowych 

innych niż wymienione zwykłe dane osobowe 

                                                                                                                                                                                                                             

………………………………… 
                                                                                            (data i podpis kandydata) 


