SIA „Tukuma slimnīca”

Struktūrvienība
…………………………….

PRETENDENTA ANKETA

VĀRDS .............................UZVĀRDS .......................................PERSONAS KODS ..............................

DZIMŠANAS VIETA...........................................PILSONĪBA............................... .................................

DZĪVES VIETAS ADRESE(faktiskā)........................................................................................................

TĀLRUNIS
mājas..............................mobilais.....................kontakttālrunis...... .................................

E-pasta adrese
....................................................................................................

IZGLĪTĪBA(pasvītrot augstāko iegūto)
:

pamata vai aroda

vidējā vai vidējā profesionālā

augstākā profesionālā (1.līmeņa koledža/maģistrs)

akadēmiskā (bakalaurs/maģistrs/doktors)
augstākā 
	Nr.p.k.
	Mācību iestādes nosaukums
	Sākuma gads
	Beigšanas gads
	Specialitāte vai programma

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Tālākizglītība(kursi, semināri utt.)
	Nosaukums
	Mācību iestādes nosaukums
	Apliecinošs dokuments (nosaukums, datums)

	
	
	

	
	
	

	
	
	


VALODU ZINĀŠANAS( norādot līmeni)

	
	dzimtā
	tekoši
	labi
	spēju

saprasties

	latviešu
	
	
	
	

	krievu
	
	
	
	

	angļu
	
	
	
	

	vācu
	
	
	
	

	franču
	
	
	
	

	
	
	
	
	


DATORA lietošanas prasme (norādīt konkrētas programmas)

	Programmas
	pieredzējis lietotājs
	lietotājs
	priekšzināšanas

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


CITAS PRASMES

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

IEPRIEKŠĒJĀ DARBA PIEREDZE (galvenā)
	Laika posms 
	Uzņēmuma nosaukums, adrese 
	

	no 
	līdz 
	
	

	
	
	Amats 
	

	
	
	Galvenie pienākumi 
	

	Laika posms 
	Uzņēmuma nosaukums, adrese
	

	no 
	līdz 
	
	

	
	
	Amats 
	

	
	
	Galvenie pienākumi 
	

	Laika posms 
	Uzņēmuma nosaukums, adrese
	

	no 
	līdz
	
	

	
	
	Amats 
	

	
	
	Galvenie pienākumi 
	


Kontaktpersonas, kas varētu par Jums sniegt rekomendāciju:
	Nr.p.k.
	Vārds
	
	Amats vai nodarbošanās

	
	Uzvārds 
	
	

	
	e-pasts
	
	Tālrunis

	
	Kādā veidā šis cilvēks Jūs pazīst (darba kolēģis, tiešais vadītājs, pasniedzējs u.tml.) 

	
	Vārds 
	
	Amats vai nodarbošanās

	
	Uzvārds 
	
	

	
	
	
	Tālrunis 
	e-pasts

	
	Kādā veidā šis cilvēks Jūs pazīst (darba kolēģis, tiešais vadītājs, pasniedzējs u.tml.) 


Es apliecinu, ka šajā anketā sniegtā informācija ir patiesa.

Paraksts 

Datums _____________________

