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Zatacznik nr 3

PRZEBIEG KSZTALCENIA | PRACY ZAWODOWEJ

UCZESTNICZKI/UCZESTNIKA PROJEKTU ,,NOWE HORYZONTY”

DANE OSOBOWE

Nazwisko:

Imie (imiona):

PESEL:

WYKSZTALCENIE

w tej czesci nalezy wymienic¢ w kolejnosci wszystkie ukoriczone szkoty i uczelnie

Doktadna nazwa ukoriczonej szkoty/uczelni:

Zawdd/kierunek; Specjalno$¢:

Data rozpoczecia i zakonczenia nauki:

Doktadna nazwa ukoriczonej szkoty/uczelni:

Zawdd/kierunek; Specjalnosé:

Data rozpoczecia i zakonczenia nauki:

Doktadna nazwa ukoriczonej szkoty/uczelni:

Zawdd/kierunek; Specjalnosé:

Data rozpoczecia i zakonczenia nauki:

Biuro Projektu “NOWE HORYZONTY”:
Towarzystwo Wiedzy Powszechnej Oddziat Regionalny
ul. Warszawska 2, 15 - 063 Biatystok

tel. 85 74 35 106, 85 74 35 705
www.twp.bialystok.pl

Przebieg ksztatcenia i pracy - str. 1
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Dokfadna nazwa ukoriczonej szkoty/uczelni:

Zawdd/kierunek; Specjalnos¢:

Data rozpoczecia i zakonczenia nauki:

Dokfadna nazwa ukorczonej szkoty/uczelni:

Zawdd/kierunek; Specjalnosé:

Data rozpoczecia i zakonczenia nauki:

UKONCZONE KURSY | SZKOLENIA

w tej czesci nalezy podac¢ informacje dotyczace przebiegu ksztatcenia w formach pozaszkolnych

Petna nazwa kursu:

Nazwa instytucji szkoleniowej:

Data rozpoczecia i zakonczenia kursu:

Petna nazwa kursu:

Nazwa instytucji szkoleniowe;j:

Data rozpoczecia i zakonczenia kursu:

Petna nazwa kursu:

Nazwa instytucji szkoleniowej:

Data rozpoczecia i zakornczenia kursu:

Biuro Projektu “NOWE HORYZONTY”:
u Towarzystwo Wiedzy Powszechnej Oddziat Regionalny
= ul. Warszawska 2, 15 - 063 Biatystok

tel. 85 74 35 106, 85 74 35 705
www.twp.bialystok.pl

Przebieg ksztatcenia i pracy - str. 2
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Petna nazwa kursu:

Nazwa instytucji szkoleniowej:

Data rozpoczecia i zakonczenia kursu:

PRZEBIEG PRACY ZAWODOWEJ

w tej czesci nalezy wymieni¢ w kolejnosci wszystkie miejsca pracy i zajmowane stanowiska

Nazwa zaktadu pracy:

Zajmowane stanowisko:

Data rozpoczecia i zakonczenia pracy:

Nazwa zaktadu pracy:

Zajmowane stanowisko:

Data rozpoczecia i zakonczenia pracy:

Nazwa zaktadu pracy:

Zajmowane stanowisko:

Data rozpoczecia i zakonczenia pracy:

Nazwa zaktadu pracy:

Zajmowane stanowisko:

Data rozpoczecia i zakonczenia pracy:

Biuro Projektu “NOWE HORYZONTY”:
u Towarzystwo Wiedzy Powszechnej Oddziat Regionalny
ul. Warszawska 2, 15 - 063 Biatystok

tel. 85 74 35 106, 85 74 35 705
www.twp.bialystok.pl

Przebieg ksztatcenia i pracy - str. 3
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Nazwa zaktadu pracy:
Zajmowane stanowisko:
5.
Data rozpoczecia i zakonczenia pracy:
DODATKOWE UMIEJETNOS'CI
w tej czesci nalezy podac¢ informacje dotyczace
znajomosci jezykdw obceych, obstugi komputera, posiadania prawa jazdy itp.
miejscowos¢ i data czytelny podpis uczestniczki/uczestnika projektu
Biuro Projektu “NOWE HORYZONTY”:
TapP . . . . tel. 85 74 35 106, 85 74 35 705
u Towarzystwo Wiedzy Powszechnej Oddziat Regionalny .
e, www.twp.bialystok.pl

ul. Warszawska 2, 15 - 063 Biatystok

Przebieg ksztatcenia i pracy - str. 4



