Powiatowe Centrum
Poradnictwa Psychologiczno-Pedagogicznego
i Doradztwa Edukacyjnego

w Dziertoniowie

Za zyciem @

—

Zatacznik nr 1
KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

1. Imig¢ i nazwisko ...........cccccvevievieecieennee.. NAZWISKO TOAOWE.....coviieiiieiiieciecieeeee
2. IMIONA TOAZICOW....c..eiiiiiiiiiiiiieieeeet ettt sttt ettt st sbe ettt e s bt ebeeateseeeaeeanes
3. Data urodzenia...........ccceeevveenerennnnnn. MiejSce UrodZenia..........cceecveerueeniienieenrienieeieeeee e
I 0] o) a2 7<) 1 TSRS
5. Numer ewidencyjny (PESEL).....cccuiiiiiiieeeeee ettt en
6. NUMET TEIETONU .....eeiitiiiie ettt ettt ettt et e s e enbe e
7

(dokladny adres)
8. Adres do korespondencji (jesli jest inny iz adres zamieszkania) ................cooviiiiiinnn.

(wskazaé okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcéw oraz zajmowane stanowiska pracy)

12.Doswiadczenie w pracy z dzie¢mi w wieku 0-6 lat:

13.08wiadczam, ze dane zawarte w pkt 1, 2, 3, 1 5 s3 zgodne z dowodem osobistym seria
..................... Nleviiecciieeeiieeeieeeseneeenne.nn. alDO INNym dowodem tozsamos$ci.....eeeveenvenvnnnn.. .

(miejscowos¢ 1 data) (podpis osoby sktadajacej kwestionariusz)

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do realizacji procesu
rekrutacji zgodnie z ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (t. j. Dz. U. z 2019 r. poz.
1781)



