N R T N

(pieczeé jednostki organizacyjnej Policji) ; P
numer identyfikacyjny

KWESTIONARIUSZ

OSOBOWY KANDYDATA DO SELUZBY
UWAGA! KWESTIONARIUSZ NALEZY WYPELNIC PISMEM DRUKOWANYM
(nie dotyczy czgéci A pkt 18)

Kwestionariusz sklada sie z trzech czgsci:

Czeéci A i B— wypeia kandydat do stuzby przed przystapieniem do postepowania kwalifikacyjnego.

Czeéé C — wypeia kandydat do shizby po zakoniczemin postgpowania kwalifikacyjnego, w przypadku gdy zostanie
zakwalifikowany do nawigzania stosunku stuzbowego.

.............................................................................................

(miejscowosé i data) (podpis skiadajacego kwestionariusz)

Pouczenie:

1. Kwestionariusz osobowy kandydata do stuzby nie podlega zwrotowi.

2. Zgodnie z art. 25 ust. 5 pkt 4 ustawy z dnia 6 kwietnia 1990 r. o Policji (Dz. U. z 2019 r. poz. 161, z pdin. zm.)
zatajenie lub podanie nieprawdziwych danych w kwestionariuszu osobowym kandydata do stuzby stanowi podstawe
do odstgpienia od prowadzenia postepowania kwalifikacyjnego.



CZESC A

1. PESEL 2. Pled": Kobieta Mezczyzna

3. Migjsce urodzenia;

HEENEN

4, Nazwisko:

5. Imig
pierwsze:

—_—

6. Imi¢ drugie:

7. Nazwisko rodowe:

HNENEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEe

8. Imig ojca:

9. Imi¢ matki:

10. Nazwisko
rodowe matki:

11. Dowdd osobisty: [Seriaz= | | ] Numer: | [ [ [ | | | |

12. Obywatelstwo (prosz¢ wpisaé wszystkie posiadane obywatelstwa):

....................................................................................................................................................

13. Miejsce zameldo.wania*' wies miasio {hiczag finie 2 ancon) p
) ) do10tys. | do100tys. | do500tys. | powyzej 500 tys.

14. Adres zameldowania na pobyt staly od: Kod
Miejscowosé
Ulica

Nr domu — lokalu
Powiat
Wojewddztwo

15. Adres zamieszkania od: Kod
Miejscowoéé
Ulica

Nr domu — lokalu
Powiat
Wojewddztwo

16. Adres do korespondencii: Kod
Miejscowo$é
Ulica

Nr domu — lokalu

* Prosze zakreslié wlasciwa odpowiedz.



17. Telefony kontaktowe:

{(wraz z numerem kierunkowym)

18. Adres € - MAILL ..cmrnmmrnsropmmressssanssnsmmsnssninmn e smsasesynsssssassssmms i b5 A BET 001728 408 UPAoESHpRssss TSR IEs s I RssaEAsobs SbRNOE

19. Wyksztalcenie*: WyZsZe
Srednie licencjackie | inzynierskie | magisterskie |  inne

20. Nazwa szkoly lub uczelni i rok jej ukoficzenia, zawdd wyuczony, specjalnosé, tytut zawodowy, stopiefh lub tytut
naukowy:

.............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................

21. Udokumentowane uprawnienia, umiejgtnosci, kwalifikacje specjalistyczne, licencje, §wiadectwa, certyfikaty, studia

podyplomowe:

..............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................

22. Czy jest Pan (Pani) obecnie zatrudniony(-na) na podstawie umowy o prace*: r tak nie

23. Stosunek do powszechnego obowigzku obrony Rzeczypospolitej Polskiej*:
1) nie podlega obowiazkowej stuzbie wojskowej (prosze podaé powdd),

2) podlega kwalifikacji wojskowe;j,

3) przeniesiony do rezerwy po odbyciu zasadniczej shizby wojskowej,

4) przeniesiony do rezerwy bez odbycia zasadniczej shuzby wojskowej,

5) inne .... U A B L R e e e

24, Kategoria zdrowia: 25. Seria, numer ksigzeczki
' wojskowej

26. Przynaleznos¢ ewidencyjna do Wojskowej Komendy Uzupelnien: ......c...oviveiinievirsemsremnerrrserncnerneassriessaeee.
27. Stopieni wojskowy, numer Specjalnosci WOJSKOWE]: .........vuiinirinien ettt iieat s s saissteasatsasass hasassasabissn s
28. Stan cyWILNY: . o s s e e S e T w A R VBT R s AR DA a4

29. Nazwa jednostki organizacyjnej Policji, w ktérej chciatby (chciataby) Pan (Pani) pemié stuzbe

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

(prosz¢ podaé nazwe wylacznle jednej jednostki organizacyjnej Polic]i)

30. Czy w przypadku zakonczenia postgpowania kwalifikacyjnego i niezakwalifikowania Pana (Pani) do pehienia stuzby
w jednostce organizacyjnej Policji, do ktérej si¢ Pan (Pani) ubiega, jest Pan (Pani) zainteresowany(-na) pelnieniem
stuzby w innej jednostce organizacyjnej Policji na obszarze dziatania komendanta wojewddzkiego (Stotecznego)
Policji, bgdacego w stosunku do Pana (Pani) przetozonym wiasciwym w sprawie postgpowania kwalifikacyjnego?

Tak | Nie |

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

...................................................................................................................................................

(prosz¢ podaé nazwy jednostek organizacyjnych Policji na terenie wojew6dziwa, w ktérym nbiega si¢ Pan (Pani) o przyjecie do sluzby w Pollcji)

* Proszg zakregli¢ wladciwa odpowiedz.



31. Dodatkowe informacje:

.............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................

Prawdziwosé danych zawartych w czesci A kwestionariusza potwierdzam wlasnorecznym podpisem.

Zobowigzuje si¢ niezwlocznie zawiadomié wiasciwg komdrke organizacyjng do spraw doboru kandydatéw do
sfuiby o kaidej zmianie danych zamieszczonych przeze mnie w niniejszym kwestionariuszu.

................................................................................

(miejscowosé i data) (podpis skladajacego kwestionariusz)

Kwestionariusz z wypelniong cze$cig A przyjgl i sprawdzit w zakresie
zgodnosci z danymi zawartymi w dokumencie tozsamosci kandydata do siuzby

(miejscowos¢ i data) (stopien, imi¢ i nazwisko przyjmujacego kwestionariusz)



CZESC B

Oswiadczenie kandydata do stuzby:

2)

3)

4

5)

6)

8)

9

.................................................................................................................

os$wiadczam, ze:
(imi¢ i nazwisko, imig ojca, data urodzenia)

bylem(-tam) / nie bylem(-tam)* skazany(-na) prawomocnym wyrokiem sadu za przestgpstwo lub
przestepstwo skarbowe

.....................................................................................................................................

aktualnie toczy sig / nie toczy si¢* wobec mnie postgpowanie karne za przestgpstwo lub przestepstwo
skarbowe, o ktorym mi wiadomo

.....................................................................................................................................

.....................................................................................................................................

.....................................................................................................................................

(jezeli tak, prosz¢ podaé miejsce stazu lub pracy)

w ciagu ostatnich 12 miesi¢cy nie bytem(-fam) / bylem(-tam) poddany(-na) w ramach doboru do stuzby
w Policji, testowi psychologicznemu okreslajacemu predyspozycje intelektualne i osobowosciowe
i uzyskatem(-tam) pozytywny / negatywny* wynik z tego etapu postgpowania kwalifikacyjnego,

zobowigzuje si¢ powiadomié na pi$mie wtasciwa komérke organizacyjna do spraw doboru kandydatow do
stuzby o przyczynie niestawienia si¢ na wyznaczony termin etapu postgpowania kwalifikacyjnego, w terminie
do 14 dni od dnia uplywu terminu wyznaczonego etapu,

zobowigzuje si¢ powiadomi¢ na pi$mie wtasciwa komérke organizacyjng do spraw doboru kandydatéw do
shuzby o rezygnacji z ubiegania sie o przyj¢cie do stuzby w Policji,

znam zasady postepowania kwalifikacyjnego do shuzby w Policji,

10) jestem $wiadomy(-ma), ze Policja to formacja uzbrojona, o szczegolnym rezimie dyscypliny stuzbowej i ze

jako funkcjonariusz Policji moge byé w kazdym czasie oddelegowany(-na) do pelnienia stuzby w innej
jednostce organizacyjnej Policji,

11) wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym kwestionariuszu

osobowym zgodnie z przepisami ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych
(Dz. U. 22019 r. poz. 1781).

Prawdziwosé danych zawartych w czesci B kwestionariusza potwierdzam wlasnorgcznym podpisem.

............................................................................................

(miejscowosé i data) (podpis skladajacego kwestionariusz)

* Niepotrzebne skreglié.



CZESC C

‘Q
Oswiadczam, e dane zawarte w czqécijach A i B kwestionariusza:
1) nie ulegly zmianie, co potwierdzam wiasnorecznym podpisem;
2) ulegly zmianie w nastepujacym|zakresie*;

..........................................................................................................................................
..........................................................................................................................................
..........................................................................................................................................
..........................................................................................................................................
..........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

(miejscowodé i data) (podpis skiadajacego kwestionariusz)

Czesé C kwestionariusza przyjgl

................................................................................................................

(miejscowosé i data) (stopien, imi¢ i nazwisko przyjmujacego kwestionariusz)

* Niepotrzebne skreslié.



