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                      «Подольские Автоматизированные

                          Финансово-Экономические Системы»
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Приложение № 1
АНКЕТА КАНДИДАТА

 дата заполнения: _________________

ЛИЧНЫЕ ДАННЫЕ
	Фамилия                               

	Место рождения:         
	Дата рождения:



	Имя                                     

	E-mail               

	Отчество 

                            
	Тел. Дом.

	Тел. Моб.



	Индекс, адрес проживания
	
	Паспорт: (серия, номер)

	Индекс, адрес по регистрации
	
	Кем выдан:

	Семейное положение:
	Ф.И.О.супруги(а):

Где и кем работает: 


	Дети:

1.Имя, г. рожд:_____________________ 

2.Имя, г.рожд:_____________________

3.Имя, г.рожд:_____________________


ОБРАЗОВАНИЕ

	Год

поступления
	Год

окон-

чания
	Учебное заведение, Факультет


	Специальность по диплому

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


ДОПОЛНИТЕЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ

	Сроки обучения
	Учебное заведение (организатор)
	Программа (название обучение)

	
	
	

	
	
	

	
	
	


ЗНАНИЕ КОМПЬЮТЕРА

	Программные продукты
	

	Ремонт и сборка ПК
	

	Ремонт компьютерного оборудования
	

	Монтаж и настройка локальных сетей
	

	Особые знания, навыки в области комп. техники
	


ТРУДОВАЯ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ

(начиная с ПОСЛЕДНЕГО места работы, не более 5 –ти мест)

	Дата приема и увольнения
	Наименование организации, основной вид деятельности
	Должность и обязанности


	Причина увольнения

(фактическая)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ СВЕДЕНИЯ

	Уровень оплаты на последнем месте работы
	Желаемый уровень оплаты
	Когда вы готовы приступить к работе (через день, неделю, месяц)

	
	
	

	Отношение к воинской службе
	Привлекались ли Вы к административной или уголовной  ответственности
	Наличие водительского удостоверения и автомобиля

	
	
	


ВАШИ РЕКОМЕНДАТЕЛИ

( Укажите, пожалуйста, должностных лиц, которые могут дать Вам рекомендации)

	Ф.И.О. полностью
	Компания, должность
	телефон

	
	
	

	
	
	

	
	
	


ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ, которая поможет нам при рассмотрении Вашей кандидатуры (личные качества, успехи и достижения)

	


Настоящим я подтверждаю достоверность предоставленной информации и не возражаю против проверки предоставленных сведений.

Дата «_____»______________ 20__г.                                                            Подпись______________

КОММЕНТАРИИ  
	



