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KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

1. Dane ogólne:

a) nazwisko ........................................................................................................

b) imiona ............................................................................................................

c) imiona rodziców ............................................................................................

d) nazwisko rodowe ...........................................................................................

e) narodowość ........................................ f)  obywatelstwo ...............................

2. Data i miejsce urodzenia .............................................................................................................

3. Seria i numer dowodu osobistego ................................  4.  Nr PESEL ......................................

4. Wykształcenie ..........................................nazwa i adres szkoły .................................................

........................................................................................................... rok ukończenia nauki ............

5. Powszechny obowiązek obrony

a) stosunek do powszechnego obowiązku obrony .................................................................

b) stopień wojskowy ................................................. nr specjalności wojskowej .................

c) przynależność wojskowa do ..............................................................................................

                                                                                                                        ( WKU – gmina, powiat )                                                                     
d) nr książeczki wojskowej ....................................................................................................

e) przydział mobilizacyjny ....................................................................................................

                                                                                                     ( do sił zbrojnych, jedn. zmilitaryzowanej, formacji samoobrony, itp. )

6. Dokładny adres zameldowania wraz z kodem pocztowym ............................................................................................................................................................................................................................................ a) miasto b) wieś (właściwe zakreślić)

7. Adres do korespondencji wraz z kodem pocztowym 

............................................................................................................................................................................................................... adres e-mail ...........................................................................................
nr telefonu ............................................. nr telefonu komórkowego .....................................................

8. Podstawowe źródło utrzymania rodziny kandydata na studia (właściwe zakreślić)
a) stosunek pracy


b) działalność gospodarcza
c) gospodarstwo rolne

d) inne. Jakie? ...................................................................................
9. Miejsce pracy – nazwa, adres i numer telefonu zakładu pracy ..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
..........................................................., dnia ..................................           ..........................................

                 (miejscowowść)                                                                                                                                 (podpis składającego kwestionariusz)

