
Liceum Ogó� lnókształcące dla Dórósłych w Pós�więtnem

KWESTIONARIUSZ  OSOBOWY nr w księdze słuchaczy 

nr indeksu
nr legitymacji

Dane personalne:

Imię (imiona) ..................................................................................................................................

Nazwisko ........................................................................................................................................

Nazwisko panieńskie ......................................................................................................................

Imiona rodziców...............................................................................................................

Data urodzenia ...............................................     

Miejsce ur. ................................................   

 woj. ur. ....................................................................

 PESEL .....................................................................  

Wyciąg z dowodu osobistego:

Seria i numer ........................................................... 

Wydany przez ............................................................................................................................................

Miejsce zamieszkania:

Miejscowość, ulica i nr ............................................................................................................................

Kod .......................................................        Gmina .............................................................................. 

Województwo .......................................................................  Powiat ....................................................

Adres do korespondencji: (wypełnić jeżeli adres jest inny niż adres zameldowania)

Miejscowość, ulica i nr ............................................................................................................................

Kod .......................................................        Gmina .............................................................................. 

Województwo .......................................................................  Powiat ....................................................

Telefon (0- .......) ..................................................        Telefon kom. ......................................................

e-mail ...........................................................................................................................

Ukończona szkoła:

Nazwa szkoły ...............................................................................................................................

Miejscowość ..............................................................      Rok ukończenia ..................................



Liceum Ogó� lnókształcące dla Dórósłych w Pós�więtnem

Proszę o wpisanie mnie na semestr  ……………………….

Dokumenty:

□ kwestionariusz osobowy słuchacza

□ świadectwo ukończenia szkoły podstawowej lub gimnazjum lub zasadniczej szkoły zawodowej

□ dowód osobisty (ksero)

□ 1 zdjęcie legitymacyjne formatu 3x4 cm

□ orzeczenie lekarskie lub opinia z poradni psychologiczno-pedagogicznej (np. dysleksja, dysgrafia)

Wyrażam zgodę na wykorzystywanie i przetwarzanie moich danych osobowych przez Liceum Ogólnokształcące dla Dorosłych w Poświętnem 
i  jednocześnie przyjmuje do wiadomości, że podanie przeze mnie danych jest dobrowolne i przysługuje mi prawo wglądu do moich danych 
oraz ich poprawianie zgodnie z Ustawa o Ochronie Danych Osobowych z dnia 29.08.1997r. (Dz.U.1997 nr 133 poz.883).

                                                                                                                           

                ................................                                                     …...........................................................
                            data                                                                                       czytelny podpis kandydata

Dodatkowe informacje:

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………


	KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

