Dane osobowe
a. nazwisko, 

b. imię, 

c. drugie imię, 

d. imię ojca, 

e. imię matki, 

f. data urodzenia, 
g. numer dowodu osobistego

h. organ wydający dowód osobisty

i. podstawowe źródło utrzymania kandydata
j. miejsce urodzenia, 

k. płeć, 

l. numer PESEL, 

m. narodowość, 

n. obywatelstwo, 

o. czy osoba niepełnosprawna (stopień i rodzaj niepełnosprawności), 

· stopień: (informacja na Orzeczeniu)
· lekki

· umiarkowany

· znaczny

· Rodzaj dysfunkcji (informacje potrzebne do Sprawozdania S-10): (np. kandydat sam zaznacza)
· narządu ruchu

· chodzący

· niechodzący

· narządu słuchu

· narządu wzroku

· innego rodzaju

· Symbol przyczyny niepełnosprawności (wg Rozporządzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Społecznej z 15.07.03 r. Dz.U. z 2003 r. 139, poz.1328) (symbol jest na Orzeczeniu)
· 01-U - upośledzenie umysłowe;

· 02-P - choroby psychiczne;

· 03-L - zaburzenia głosu, mowy i choroby słuchu;

· 04-O - choroby narządu wzroku;

· 05-R - upośledzenie narządu ruchu;

· 06-E - epilepsja;

· 07-S - choroby układu oddechowego i krążenia;

· 08-T - choroby układu pokarmowego;

· 09-M - choroby układu moczowo-płciowego;

· 10-N - choroby neurologiczne;

· 11-I - inne, w tym schorzenia: endokrynologiczne, metaboliczne, zaburzenia enzymatyczne, choroby zakaźne i odzwierzęce, zeszpecenia, choroby układu krwiotwórczego.
p. status wojskowy, 

q. Wojskowa Komenda Uzupełnień, 

r. adres zamieszkania (stały), 

s. adres do korespondencji, 

t. telefon, e-mail

u. zdjęcie cyfrowe (poza systemem)

