Zatgcznik nr 14
do Regulaminu studiéw podyplomowych

i stazy artystycznych

miejsce na fotografie

3,6 X4,5cm
KWESTIONARIUSZ OSOBOWY
1. Imie (IMIoN@): oo e NazZWISKO: ...oeiiiiiiiiiiiiiiieee e
Q) NAZWISKO FOUOWE. ...ttt ettt ettt e e e oo ettt et e e e e e e e bt e e et e e e e e e s e e e e e e e e e e nnnnnees
D) IMIONA FOAZICOW: ...uuvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiies eveeevesereeeeeeeeareeeeeeareeeeareeeeeeereeeeeeeees
(matka) (ojciec)
2. Data UrOAZENIA: ...coimeime it et e e s e e e
(dzien-miesigc-rok) (miejsce urodzenia) (wojewddztwo)
3. Obywatelstwo: ...............o.coeeee. 4. Nrewid. (PESEL) |_ || L
5. NENIP: [ oo = Lol = Lol = el
6. Adres zameldowania: .........ccoovvviiiiiiii s e ————————————————
(ulica) (nr domu, mieszkania)
(kod (miejscowosc, gmina) (telefon,e-mail)
pocztowy)
Yo [ (=TS0 (o T8 Ko == o] 1o 1= o o7 o
(ulica) (nr domu, mieszkania)
(kod (miejscowo$c, gmina) (telefon, e-mail)
pocztowy)
AL 74 =1 (o= o T PP P PRPRPR
(nazwa uczelni)
(wydziat) (kierunek) (specjalnosc)
Tytut ZEBWOAOWY: e e
(licencjat, inzynier, magister) (rok ukonczenia studiéw)
8. Wyksztatcenie UzupetniajgCe™: ....... ..o oo

(kursy, szkolenia, studia podyplomowe - podac date ukoriczenia lub rozpoczecia nauki w przypadku jej trwania)

* wypetnia sie w zalezno$ci od wymogow zawartych w zasadach rekrutacji




9. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia*

Okres
od do

Nazwa i adres zaktadu pracy Stanowisko

10. Poziom znajomosci jezykow obcych*:

j. angielski L] L] L]
j- niemiecki L] L] L]
j. francuski L] L] L]
[T [] L] L]
komunikatywny $rednio zaawansowany biegty [x]=tak
Posiadane CertyfiKaty: ...........eieiiiiii e

* wypetnia sie w zaleznosci od wymogow zawartych w zasadach rekrutacji

11. Dane zaktadu pracy*

Doktadna nazwa przedsiebiorstwa: ............ooooiiiiiiii

Numer identyfikacji podatkowej (NIP): L

Upowazniam Uniwersytet Muzyczny Fryderyka Chopina w Warszawie do wystawienia faktury
VAT bez podpisu odbiorcy.

* wypetniajg osoby delegowane na studia przez pracodawcéw lub ubiegajgce sie o imienng fakture
** w przypadku: imiennej faktury — podpis uczestnika; jesli finansuje zaktad pracy — piecze¢ i podpis upowaznionej osoby

12. Oswiadczam, ze dane zawarte w pkt. 1, 2, 4 i 6 sg zgodne z dowodem osobistym:

Seria i NUMEN: .....ooiiiiieieeee e WYdANYM PrZEZ: ...oeeiiiiiiiiiiieieee et ee e

(miejscowos¢ i data) (podpis sktadajgcego kwestionariusz)




