[image: ]

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY
I. Dane osobowe
	Nazwisko
	

	Imię
	

	Data urodzenia
	

	Miejsce zamieszkania
	

	Telefon
	

	e-mail
	



II. Wykształcenie
	Nazwa szkoły/uczelni oraz data ukończenia
	Uzyskany stopień lub dyplom

	
	

	
	

	
	


* w razie konieczności należy dodać wiersze i wypełnić wg wzoru

III. Doświadczenie zawodowe
	Data
	Miejscowość
	Firma
	Stanowisko

	
	
	
	

	Zakres obowiązków:


	
	
	
	

	Zakres obowiązków:


* w razie konieczności należy dodać wiersze i wypełnić wg wzoru

IV. Obsługa komputera: od 1 do 5 (1- słabo; 5 - bardzo dobrze)
	Program
	Stopień znajomości

	MS Word
	

	MS Excel
	

	Internet
	

	…
	


* w razie konieczności należy dodać wiersze i wypełnić wg wzoru

V. Szkolenia
	Instytucja organizująca szkolenie
	Termin szkolenia
	Nazwa szkolenia

	
	
	

	
	
	


* w razie konieczności należy dodać wiersze i wypełnić wg wzoru

VI.  Inne umiejętności i/lub podejmowane inicjatywy, w tym na rzecz lokalnej społeczności
	



Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu rekrutacji w Stowarzyszeniu Lokalna Grupa Działania „LIWOCZ” - zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).


………………….......................................
miejscowość, data oraz podpis 
osoby składającej kwestionariusz
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