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	АНКЕТА КАНДИДАТА
ОАО «Измеритель»

	 

	 (
ФОТО
(кандидата)
)Данная анкета содержит перечень и сведения о персональных и специальных персональных данных, которые используются для сбора, обработки и хранения персональных и специальных персональных данных с целью рассмотрения на вакантную должность на срок не более одного года в соответствии с Законом Республики Беларусь от 7 мая 2021 г.             № 99-З «О защите персональных данных»  в соответствии со статьями 10 – 15 кандидат имеет право на отзыв согласия на обработку персональных и специальных персональных данных в любое время без объяснения причин на основании заявления в письменной форме либо в виде электронного документа. Отзыв согласия на обработку персональных и специальных персональных данных не имеет обратной силы. Отзыв согласия на обработку персональных и специальных персональных данных влечет прекращение рассмотрения кандидата на вакантную должность. Также кандидат имеет право на получение информации, касающейся обработки его персональных и специальных персональных данных, право на получение информации о предоставлении его персональных и специальных персональных данных третьим лицам, право требовать прекращение обработки персональных и специальных персональных данных и (или) их удаление, право на обжалование действий и бездействий и решений банка, связанных с обработкой его персональных и специальных персональных данных в порядке установленном законодательством об обращениях граждан и юридических лиц.
           Предоставленная Вами информация рассматривается как конфиденциальная и не передается третьим лицам или организациям без Вашего согласия. Заполняя анкету Вы даете автоматическое согласие на использование предоставленной информации в соответствии с законом.
Заполните, пожалуйста, все поля.

	

	ВАКАНСИЯ (укажите, пожалуйста, вакансию на которую претендуете)

	


1. ЛИЧНЫЕ ДАННЫЕ
	Ф.И.О. полностью
	 

	Дата рождения
	 
	Место рождения
	
 

	Возраст
	 
	Паспорт (№ , кем и когда выдан, личный номер)
	
 

	Семейное положение
	 
	Дети (возраст)
	 


	Адрес проживания
	 
	Гражданство, адрес регистрации 
	 

	Контактные телефоны
	Дом.
	 
	Моб.
	 
	Раб.
	 

	e-mail
	 
	Моб.
	 
	 
	 



	Принадлежите ли Вы к льготной категории работников (участники боевых действий, ликвидация последствий аварии на ЧАЭС и др.)
	 


	Наличие ограничений трудовых функций по состоянию здоровья
	 

	Наличие инвалидности (указать группу инвалидности)
	
 



2. ОБРАЗОВАНИЕ (в хронологическом порядке)
	Период обучения
	Название учебного заведения,
факультет (отделение)
	Специальность, квалификация, степень

	 

	 
	 

	

	
	

	

	
	

	Специализированные тренинги, стажировки, курсы, семинары и т.д. 

	 

	 

	

	


3. ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ НАВЫКИ
	ПК (степень владения, названия программ)
	 

	Иностранные языки (степень владения)
	 

	Вождение автомобиля (стаж)
	 



4. ПРОФЕССИОНАЛЬНЫЙ ОПЫТ
Укажите Ваши места работы, начиная с последнего: 
	Период работы
	Организация (название, сфера деятельности)

	 
	 

	Должность, профессия, подразделение
	 

	Содержание деятельности
	 

	Ваши достижения
	
 

	Реальный среднемесячный доход
	
 

	Причина ухода (фактическая)
	
 

	Ваш непосредственный руководитель (Ф.И.О., должность)
	
 

	Будете ли Вы возражать, если мы наведем справки о Вас в данной организации?
	 


 
	Период работы
	Организация (название, сфера деятельности)

	 
	 

	Должность, профессия,  подразделение
	 

	Содержание деятельности
	 

	Ваши достижения
	 

	Реальный среднемесячный доход
	 

	Причина ухода (фактическая)
	 

	Ваш непосредственный руководитель (Ф.И.О., должность)
	 

	Будете ли Вы возражать, если мы наведем справки о Вас в данной организации?
	 

	Период работы
	ИНОЙ УПРАВЛЕНЧЕСКИЙ ОПЫТ (если имеется)
– перечислите наиболее важные, по Вашему мнению, места работы в качестве руководителя 
(организация (название, сфера деятельности, должности, подразделение))

	 
	 

	 
	 

	Будете ли Вы возражать, если мы наведем справки о Вас в данных организациях?
	 


Другие места работы
	Организация (название, сфера деятельности)
	 

	Период работы
	 
	Должность (профессия)
	 


 
	Организация (название, сфера деятельности)
	 

	Период работы
	 
	Должность
(профессия)
	 



	Организация (название, сфера деятельности)
	 

	Период работы
	 
	Должность
(профессия)
	 

	Организация (название, сфера деятельности)
	 

	Период работы
	 
	Должность
(профессия)
	 


5. ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ
Что для Вас важно в Вашей работе (проранжируйте от 1 до 10 – «10» наиболее значимый фактор, 1 – наименее) 
	возможность получить необходимый опыт
	 
	заработная плата
	 

	возможность повысить свой проф. уровень
	 
	условия работы на рабочем месте
	 

	творческий характер труда
	 
	работа в кругу единомышленников
	 

	возможность проявить способности 
	 
	возможность сделать себе профессиональное имя
	 

	перспектива должностного роста
	 
	престиж организации
	 


Оцените пожалуйста свои компетенции («5» – компетенция находится на особо высоком уровне, «4» – уровень достаточный, «3» – достаточный в зависимости от специфики деятельности, «2» – компетенция нуждается в развитии, «1» – не владею компетенцией) 
	Постановка задач
	 
	Ориентация на результат
	 

	Креативность
	 
	Ориентация на развитие
	 

	Мотивация
	 
	Ориентация на качество выполнения поставленных задач
	 

	Осуществление контроля
	 
	Эффективная коммуникация
	 

	Работа в команде
	 
	Ответственность
	 


Пожелания к новому месту работы
	Уровень дохода (минимальный доход)
	 

	Режим работы
	 

	Когда можете приступить к работе
	 

	Наличие водительского удостоверения/ автомобиля
	 

	
	


 
	Отношение к табакокурению

	 

	Отношение к алкоголю
	

	Ваши увлечения (хобби)
	 


	Ваши цели на ближайший период?
	
 

	Ваши черты как личности (сильные, слабые)
	
 

	Из какого источника Вы узнали о наличии  вакансии?
	
 

	Почему Вы решили обратиться именно на наше предприятие?
	
 


6. СВЕДЕНИЯ ДЛЯ СЛУЖБЫ БЕЗОПАСНОСТИ
	Отношение к воинской службе 
Если не привлекались к воинской службе, то почему?
	 

	Привлекались ли Вы к административной ответственности? Если да, то укажите, когда и за что. 
	 

	Привлекались ли Вы к уголовной ответственности? Если да, то укажите, когда и за что. 
	 

	Меняли ли Вы фамилию и если да, то по каким причинам (указать прежние фамилии)
	 

	
	

	
	

	
	


 Подтверждаю свое согласие на проверку сведений, изложенных мною в анкете. Удостоверяю, что анкета заполнена без принуждения, и все данные, приведенные мной в настоящей анкете, соответствуют действительности и изложены полно. Мною принято к сведению, что любое несоответствующее действительности утверждение или предоставленная информация дают основание для отмены предложения о трудоустройстве или расторжения заключенного трудового договора.
 
	_______________________________
	 
	_______________________________

	Дата заполнения анкеты
	 
	Личная подпись


 
Примечание. Анкета кандидата после заполнения подписывается собственноручно.

Служебные отметки
 
	Службы, проводившие оценку и проверку кандидата
	Согласовано без приглашения на собеседование
	Согласовано по результатам собеседования

	
	 
	 

	
	 
	 

	
	 
	 

	Руководитель структурного подразделения
	 
	 



 
Я,_____________________________________________________________________________________________, 
(Фамилия, имя, отчество кандидата)
даю свое согласие ОАО «Измеритель» на сбор, обработку и хранение персональных и специальных персональных данных с целью рассмотрения моей кандидатуры на вакантную должность на срок не более одного года. С правами субъекта персональных данных, указанных в преамбуле анкеты, и в соответствии со статьями 10 – 15Закона Республики Беларусь от 7 мая 2021 г. № 99-З «О защите персональных данных», ознакомлен.


	_______________________________
	 
	_______________________________

	[bookmark: _GoBack]Дата заполнения анкеты
	 
	Личная подпись



