
Student Survey 

	  
Student	  ID:	  	   	   	   	   	   	   	   	   Draw	  your	  face	  here:	  
	  
Name:	   	   	   	   	   	   	  
	  
E-‐mail:	   	   	   	   	   	   	  	  
(the	  one	  in	  use)	  
	  
Note:	  Please	  skip	  questions	  that	  you	  don’t	  feel	  comfortable	  answering.	  
	  

1. Which	  city	  are	  you	  from?	  
	  
	  
	  

2. What’re	  your	  favorite	  animals,	  plants,	  or	  microorganisms?	  
	  
	  
	  

3. What	  do	  you	  do	  for	  your	  free	  times	  and	  holidays?	  
	  
	  
	  

4. Who	  are	  your	  best	  friends?	  
	  
	  
	  

5. What	  do	  your	  parents	  do	  for	  a	  living?	  
	  
	  
	  

6. What’re	  your	  favorite	  TV	  shows	  or	  movies?	  
	  
	  
	  

7. What’s	  the	  name	  of	  one	  of	  your	  most	  recently	  read	  novel?	  
	  
	  
	  

8. What’re	  your	  “favorite”	  and	  “dislike”	  food	  items?	  (Tell	  me	  what	  you	  eat,	  and	  I	  will	  tell	  
you	  who	  you	  are.)	  

	  
	  
	  

9. Describe	  an	  event,	  item,	  or	  anything	  which	  you	  “do	  not”	  like.	  
	  
	  


