
 
 

Kwestionariusz osobowy do Umowy nr ................ 
 

1. Nazwisko ................................................................. 
                                         litery drukowane 

2. Imię ...................................................................…….     PESEL  
                                                                                                                                                            
 

3. Nazwisko panieńskie / poprzednie nazwisko / ..................................................................................... 
 

4. Data urodzenia ....................……….miejsce urodzenia ................................. woj. .............................. 
 

5. Imię ojca ……………………. Imię i nazwisko panieńskie matki ............................................................ 
 
Oświadczam, że powyższe dane są zgodne z dowodem osobistym: 
 
seria .............. nr .......................... wydanym przez .............................................................................. 
 

6. Miejsce zameldowania 
 
miejscowość   ...................................................   ulica ............................................ nr ........................ 
 
kod pocztowy ....................................................   nr tel. ........................................................................ 
 

7. Adres do korespondencji 
 
miejscowość   ...................................................   ulica ............................................ nr ........................ 
 
kod pocztowy ....................................................   nr tel. ........................................................................ 
 

8. Adres e-mail: ……………………………………………………………………………………………………… 
 
9. Miejsce pracy ......................................................................................................................................... 

 
adres zakładu pracy ............................................................................................................................... 
 

10. W poprzednim roku szkolnym byłem/am uczniem: 
 
        .................................................................................................................................................................................... 
                                        wymienić klasę, pełną nazwę szkoły, adres, specjalność lub profil kształcenia 
 
ü Proszę dokonać wyboru języka obcego oraz stopień jego znajomości: 

 
 

 
 
 
 
 
 

ü  Forma nauki :   zaoczna   
 

Przyjmuję do wiadomości, że materiały dydaktyczne wydawane przez  Szkoły Atena podlegają ochronie prawa autorskiego.  

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z Ustawą z dnia 29.08.1997 r. O ochronie danych osobowych 
Dz. U. Nr 138, poz. 883 

Wszelkie prawa zastrzeżone. 
 

............................................................................... 
 Data i podpis                 

           

Język angielski  Początkujący  

Język niemiecki  Podstawowy  

Język rosyjski  

 

Średnio zaawansowany  

   Zaawansowany  


