АНКЕТА ВЫПУСКНИКА 

ДЛЯ РЕГИСТРАЦИИ В ОТДЕЛЕ СОДЕЙСТВИЯ

 ТРУДОУСТРОЙСТВУ ВЫПУСКНИКОВ

	1.Ф.И.О. __________________________________________________

2.Дата рождения _____________________________
	_________________________________________

	3.Семейное положение ___________________________________
	4.Наличие детей _____________________________

	5.Адрес места регистрации________________________________________________________________________________

	6.Адрес фактического места жительства ____________________________________________________________________

	7.Контактные данные (телефон, e-mail) ______________________________________________________________________

	8. Год окончания колледжа __________________
	

	9.Специальность___________________________________________________
	10.Форма обучения__________________

	15.Дополнительное специальное образование (наличие профессии)______________________________________________

________________________________________________________________________________________________________

	16. Планируете ли Вы продолжить бучение? _______________________________________________________________

	17. Отношение к военной службе: годен, не годен, военнообязанный, отсрочка (нужное подчеркнуть)

	18.Работаете ли Вы в данный момент времени?_____________________________________________________________

	19. Планируете ли Вы остаться на прежнем рабочем месте, после окончания обучения____________________________

	20.Работатете ли Вы по специальности?, __________________________________________________________________

	21. Если не работаете в данный момент, то планируете ли работать по специальности?___________________________

	22. Минимальный размер заработной платы, на который Вы рассчитываете:  ________________________________________________________________________________________________________

	23 Дополнительная информация о себе (личные качества, интересы)____________________________________________

	25. Опыт работы (если таковой имеется): ____________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________

Дата заполнения, ________________________________________________________________________

	В случае изменения анкетных данных просьба сообщить в центр содействия трудоустройству студентов и выпускников колледжа

	675000, г.Благовещенск, ул.Калинина 157 , ГПОАУ «АКСЖКХ» тел./(факс): 20-33-17, e-mail: asya171186@mail.ru  


