СОЦИАЛЬНАЯ АНКЕТА
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1. Ф.И.О.__________________________________________________группа ________
Телефон________________________________________________________________
2. Пол  женский, мужской
3. Дата, место рождения____________________________________________________
4. С кем проживаете?
Ф.И.О. отца, место работы, кем работает_____________________________________
___________________________________________________________________________________
Ф.И.О. матери, место работы, кем работает__________________________________
_____________________________________________________________________________________
Ф.И.О. мачехи, отчима, опекуна, место работы, кем работает__________________
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
5. Ф.И.О. бабушки, дедушки________________________________________________________
______________________________________________________________________________
6. Ф.И.О. остальных членов семьи год рождения, где учатся?____________________________
______________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
7. Является ли ваша семья многодетной? Состоит ли на она на учете в социальной защите?
_____________________________________________________________________________________
8. Является ли ваша семья малообеспеченной? Состоит ли на она на учете в социальной защите?
_____________________________________________________________________________________
9. Адрес прописки________________________________________________________________
10. Адрес проживания______________________________________________________________
11. Домашний телефон или мобильный рабочий родителей______________________________
12. Предыдущее место учебы_______________________________________________________
13. Кто в вашей семье уделяет больше внимания вашему воспитанию?____________________
14. Хобби вашей семьи?____________________________________________________________
15. Участвовали ли Вы в художественной самодеятельности? Хотели бы Вы заниматься в нашем техникуме?_____________________________________________________________
16. Какие вредные привычки имеете?________________________________________________
17. Состоите на учете в КДН и ЗП, ОПДН, у нарколога?________________________________
18. Занимаетесь ли Вы спортом? Какую секцию, посещаете?_____________________________
19. Имеются ли хронические заболевания?____________________________________________
20. Имеете ли Вы освобождение от физкультуры?______________________________________
21. Какие предметы для Вас в усвоении самые трудные?_________________________________
______________________________________________________________________________



