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Krajowa Szkoła Sądownictwa i Prokuratury
Dział Współpracy Międzynarodowej
ul. Krakowskie Przedmieście 62
20-076 Lublin
tel. 81 440 87 16  fax  81 440 87 19

FORMULARZ APLIKACYJNY


IMIĘ	

NAZWISKO	

TYTUŁ SZKOLENIA

SYGNATURA SZKOLENIA

TERMIN SZKOLENIA

APELACJA

NAZWA JEDNOSTKI

ULICA			

MIASTO	KOD POCZTOWY

WYDZIAŁ	

FUNKCJA	

STAŻ PRACY

TELEFON SŁUŻBOWY	FAX

TELEFON  KOMÓRKOWY	

E-MAIL

ZNAJOMOŚĆ JEZYKÓW OBCYCH

Proszę zadeklarować poziom znajomości języka roboczego w oparciu o poniższą skalę:

A1 podstawowy
A2 podstawowy wyższy
B1 średniozaawansowany niższy
B2 średniozaawansowany wyższy
C1 zaawansowany 
C2 biegły (poziom native speaker)

	JĘZYK
	PISANIE
	MÓWIENIE
	CERTYFIKAT I ROK JEGO UZYSKANIA
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MOTYWACJA (należy wypełnić w wybranym języku obcym)
	
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

		


CZY PROWADZI PAN/ PANI ZAJĘCIA DYDAKTYCZNE?

 a) TAK		b) NIE

	NAZWA I ADRES INSTYTUCJI, W KTÓREJ PROWADZI PAN/PANI ZAJĘCIA
	ZAKRES TEMATYCZNY PROWADZONYCH ZAJĘĆ
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