Rekrutacja na 51. Polską Wyprawę Antarktyczną — kwestionariusz osobowy

	




Stanowisko całoroczne (lato i zima): 

	Grupa operacyjna – utrzymanie bieżącego funkcjonowania Stacji im. H. Arctowskiego







	1. Lekarz/Ratownik medyczny/Pielęgniarz (K/M)

	




Rekrutacja prowadzona jest zgodnie z zasadą równego traktowania. Zachęcamy do aplikowania wszystkie osoby spełniające wymagania, niezależnie od płci.

1. Dane osobowe
Imię i nazwisko: ………………………………………………..
Adres korespondencyjny: ………………………………………………..
Numer telefonu: ………………………………………………..
Adres e-mail: ………………………………………………..
2. Wykształcenie
	
	Nazwa szkoły
	Stopień/tytuł
	Specjalizacja
	Rok ukończenia

	Wykształcenie średnie
	
	
	
	

	Wykształcenie wyższe
	
	
	
	





3. Historia zatrudnienia istotna w kontekście wybranego stanowiska
Prosimy wpisać przebieg historii zatrudnienia od momentu ukończenia szkoły wraz z podaniem okresów braku zatrudnienia. Dane prosimy wpisywać, począwszy od stanowisk zajmowanych w ostatnim czasie.
	Od (miesiąc / rok)
	Do (miesiąc / rok)

	Nazwa stanowiska


	Pracodawca

	Branża


	
	Powód zakończenia współpracy


	Zakres obowiązków





	Od (miesiąc / rok)
	Do (miesiąc / rok)

	Nazwa stanowiska


	Pracodawca

	Branża


	
	Powód zakończenia współpracy


	Zakres obowiązków





	Od (miesiąc / rok)
	Do (miesiąc / rok)

	Nazwa stanowiska


	Pracodawca

	Branża


	
	Powód zakończenia współpracy


	Zakres obowiązków





4. Dodatkowe umiejętności i zainteresowania
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....


5. Informacje dodatkowe
Skąd się Pan(i) dowiedział(a) o rekrutacji do Polskiej Stacji Antarktycznej im. Henryka Arctowskiego?
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
Jaka jest Pan(i) główna motywacja, aby zostać uczestnikiem/uczestniczką wyprawy antarktycznej?
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
……………………………………………………………………………………………………………………………………………....
6. Informacje dodatkowe nieobowiązkowe
a. uczestnictwo w stowarzyszeniach i organizacjach
	Nazwa 
	Pełniona funkcja
	Okres działalności

	
	
	

	
	
	



b. certyfikaty i zaświadczenia
	Nazwa
	Data wydania
	Instytucja wydająca/numer
	Termin ważności

	
	
	
	

	
	
	
	



Oświadczam, że wszystkie wyżej podane dane są zgodne ze stanem faktycznym.


……………………………………………………………
(data, podpis)
