KWESTIONARIUSZ DANYCH DO EWIDENCJI WOJSKOWEJ

Prosze wypelni¢ drukowanymi literami i dostarczy¢ wraz z zaswiadczeniem o pobieraniu nauki, jesli si¢ uczysz,
$wiadectwem ukonczenia szKkoly (jesli si¢ nie uczysz), dowodem osobistym, aktualna fotografia o wym. 2,5x3,5 cm

DANE EWIDENCYJNE

Nazwisko (drukowanymi literami) Imie
PESEL Imig ojca
Data urodzenia: Miejsce urodzenia Imi¢ matki:
dzien, miesigc stownie, rok

Adres zameldowania:

Adres zamieszkania, wpisz jesli jest inny niz adres zameldowania

Numer telefonu Adres e-mail
Stan cywilny: Stan rodzinny (dzieci: imi¢ nazwisko, data urodzenia);
Data zawarcia zw. malzenskiego: Imie i nazwisko rodowe wspolmalzonka , imie¢ ojca wspotmalzonka

Osoba najblizsza, do kontaktu: (wpisz: matka, ojciec, Zona, jesli inny | Numer telefonu osoby najblizszej oraz adres zamieszkania:
czlonek rodziny wpisz jego imie i nazwisko oraz stopien pokrewienstwa)

Dowod osobisty: wpisz seri¢ i numer dowodu Data wydania dowodu osobistego, nazwa organu, ktory wydal dowéd osobisty:

Whpisz wszystkie posiadane kategorie prawa jazdy:
Numer prawa jazdy ............cocovviiinennennnn.

Kategoria: _data wydania data waznosci
Organ, ktory wydal prawo jazdy:
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, Kategoria:__ data wydania data waznosci

Kategoria: data wydania data waznosci

WYKSZTALCENIE
Nazwa szkoty (wpisz pelng nazwe ukonczonej szkoty | Miejscowosé kierunek wyksztatcenia, Data uzyskania Nr
zaczynajac od gimnazjum.) Jesli pobierasz nauke zawod wyuczony wyksztatcenia: dzien, $wiadectwa,
wpisz nazwe szkoly, uczelni i w miejscu daty uzyskania miesiac, nie dotyczy
wyksztatcenia wpisz planowany rok ukoniczenia nauki) rok./Planowany rok szkoty, w
ukonczenia nauki, ktorej sig

ktora pobierasz uczysz




Znajomos¢ jezykow obcych: (wpisz odpowiedni stopien znajomosci: podstawowa, zaawansowana, biegta):

Jezyk - Jezyk -

Jezyk - Jezyk -

AKTUALNE MIEJSCE PRACY

Dat R j

aa . Doktadna nazwa zaktadu . odzaj umowy

rozpoczecia rac Adres zaktadu pracy stanowisko (umowa o
pracy pracy prace/zlecenie/dzieto)

DANE ANTROPOMETRYCZNE

Wazrost: Waga: Obwod klatki piersiowej na wdechu: Obwdd klatki piersiowej w .
spoczynku:
Obwodd w pasie: Rozmiar obuwia Obwad glowy:
numer

POSIADANE UPRAWNIENIA, UMIEJETNOSCI PRZYDATNE W SEUZBIE WOJSKOWEJ

Rodzaj uprawnienia Data uzyskania uprawnienia Termin wazno$ci uprawnienia

Umiejetno§¢ plywania: (Wpisz TAK/NIE) Karalno§¢ (Wpisz TAK/NIE) UWAGI (wpisuje WKU)

ZAINTERESOWANIA

PRZYNALEZNOSC DO ORGANIZACJI SPOLECZNYCH, (np. OSP, LOK, GOPR) lub PROOBRONNYCH

Nazwa organizacji Zajmowana funkcja Data wstapienia

ZAINTERESOWANIE ODBYCIEM OCHOTNICZNHYCH FORM SLUZB Y WOJSKOWEJ
(wpisz X w odpowiedniej rubryce)

stuzba terytorialna | stuzba  kandydacka | ochotnicze zawodowa stuzba wojskowa nie jestem
przygotowawcza stuzba (uczelnia lub szkola | ¢éwiczenia zainteresowany @)
wojskowa wojskowa) wojskowe Po stuzbie | Po terytorialnej | ochotniczymi formami
(WOT) przygotowawczej | stuzbie stuzby wojskowej
wojskowej

(data i czytelny podpis sktadajacego kwestionariusz)

Seria i numer ksigzeczki wojskowej (wpisuje WKU)

*Podstawa prawna przetwarzania danych osobowych: ustawa z dnia 21 listopada 1967 roku o powszechnym obowiazku obrony Rzeczypospolitej Polskiej
(tj. Dz.U. z 2021 r. poz. 372 z p6zn.zm.) odpowiednio: art. 49, 49a przedmiotowej ustawy



