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	Projekt jest współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego. 





KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

uczestnika projektu”  „Kobieca Akademia Zarządzania Turystyką”
	DANE UCZESTNIKA

	Imię (imiona)
	

	Nazwisko
	

	Płeć
	□ kobieta
	□ mężczyzna

	Data urodzenia
	

	Wiek w chwili przystępowania do projektu
	

	PESEL
	

	Wykształcenie 
	□ podstawowe  □ gimnazjalne  □ ponadgimnazjalne   □ pomaturalne  □ wyższe

	Opieka nad dziećmi do lat 7 lub opieka nad osobą zależną
	□ Nie
	□ Tak (jeśli tak, to jaka)……….......................

……………………………………………….

	Adres zamieszkania (ulica/ nr budynku/nr lokalu)
	

	Kod pocztowy (wraz z miejscowością, w której znajduje się poczta)
	

	Miejscowość
	

	Obszar
	□ miejski
	□ wiejski

	Powiat
	

	Województwo
	

	Telefon stacjonarny służbowy
	

	Telefon stacjonarny domowy
	

	Telefon komórkowy
	

	Adres poczty elektronicznej 
(e-mail)
	

	Stanowisko pracy
	

	
	

	DANE PRZEDSIĘBIORSTWA

	Nazwa zakładu pracy
	

	Adres (ulica/nr budynku/nr lokalu)
	

	Kod pocztowy / poczta
	

	Miejscowość
	

	Pieczęć zakładu pracy
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