
KWESTIONARIUSZ OSOBOWY 
 

do celów rekrutacji 
 
1.Dane osobowe ucznia 
 

a. Nazwisko ................................................................................................................... 
 

b. Imię pierwsze ............................................... c. Imię drugie………………………….. 
 

d. Data urodzenia ............................................. e. Miejsce urodzenia…………………. 
 

f. PESEL ...................................................................................................... 
 

g. Adres zamieszkania: 
 
Ulica……………………………….. Numer domu……….. Numer mieszkania ……... 
 

Miejscowość………………………………………… Kod pocztowy ……………………… 
 

h. Numer telefonu ucznia …………………………………………………………………… 
 
i. Adres e-mail ucznia ………………………………………………………………………… 
 

2. Dane osobowe rodziców / prawnych opiekunów ucznia* 

Dane ojca / opiekuna prawnego* 

 
a. Nazwisko i imię ..................................................................................................... 

 
b. Adres zamieszkania** 

 

................................................................................................................................. 
 

................................................................................................................................. 
 

c. Numer telefonu kontaktowego .............................................................................. 
 
d. Adres e-mail ……………………………………………………………………………. 

 

Dane matki / opiekuna prawnego* 
 

a. Nazwisko i imię ..................................................................................................... 
 

b. Adres zamieszkania** 
 

................................................................................................................................. 
 

................................................................................................................................. 
 

c. Numer telefonu kontaktowego .............................................................................. 
 
d. Adres e-mail …………………………………………………………………………… 

 



 
 
 
3. Znajomość języków obcych (określić ilość lat nauki, poziom, posiadane certyfikaty)  
 
a. .......................................................................................................................... ......... 
 

b. ................................................................................................................................... 
 

c. .................................................................................................................................... 
 
 
4. Zainteresowania 
 
………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………… 

 

5.  Osiągnięcia (olimpiady, konkursy, pełnione funkcje szkolne, itp.) 
 
………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………… 

 

6. Deklaracje 
 

 Deklaruję uczestnictwo na lekcjach religii / etyki* w szkole (wpisać TAK lub NIE): 

 

................................................................................................................................. 
 

............................................................ .................................................... 
   Data i podpis rodzica/prawnego opiekuna*               Data i podpis ucznia 
 
 
 

7. Oświadczenie rodziców / prawnych opiekunów* 
 
Niniejszym  oświadczam,  że  zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych 
osobowych (Dz. Ustaw z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu 
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób 
fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu 
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO). Wyrażam zgodę na 
przetwarzanie moich/naszych* danych osobowych przez Zespół Szkół Ekonomicznych 
w Wodzisławiu Śląskim. W związku z procesem rekrutacji oraz realizację celów 
dydaktycznych, wychowawczych i opiekuńczych szkoły w stosunku do mojej/naszej* 
córki/syna*  

 
……………………………………… 
data i podpis rodzica/ opiekuna prawnego

*   niepotrzebne skreślić 
** wypełnić jeżeli inny niż adres zamieszkania ucznia 


