
 

 

SZKOŁA JĘZYKOWA Language-Zone 
w Dąbrowie Górniczej 

V LO im. J.K. Zamoyskiego ul. Kazimierza Czapińskiego 8 
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KWESTIONARIUSZ REKRUTACYJNY 
 

Dane osobowe: 

Imię i nazwisko 
 

 

Data urodzenia 
 

Adres zamieszkania 
 

Telefon 
 

E-mail 
 

 

Wybrany kurs języka obcego:        [zaznacz odpowiedni język krzyżykiem] 

J. angielski  J. niemiecki  J. rosyjski  

J. hiszpański  J. włoski  J. francuski  

 

Rodzaj zajęć: grupowe  /   indywidualne          [niepotrzebne skreślić] 

Poziom zaawansowania: podstawowy / inny*   [niepotrzebne skreślić] 

 
* w przypadku zaznaczenia poziom zaawansowania inny wysyłamy test diagnostyczny  

do określenia poziomu zaawansowania celem dobrania kandydatowi grupy na odpowiednim poziomie. 

 

 

 

Oświadczenie: 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych (w tym danych wrażliwych) zawartych  

w Kwestionariuszu, przez Szkołę Językową Language-Zone w Dąbrowie Górniczej, dla potrzeb niezbędnych  

do realizacji procesu rekrutacji (zgodnie z ustawą z dnia 29.08.97 o Ochronie Danych Osobowych Dz.U. Nr 133 

poz.883). 

 

 

 

 

Data ...................................                                              Podpis ................................................. 


