Zakcznik nr 1 )
do Zaradzenia Rektora 8nr 22 / 2008
z dnia 28 kwietnia 2008 r.

...................................................................... UniwersytetSlgski
Imi¢ i nazwisko , tel. kontaktowy w Katowicach

(migjscowos¢, data)

WNIOSEK

0 przydziat pomieszczenia w Domu Asystenta Uniwersyte8laskiego

nr.... LT | SR
wraz z naspujacymi osobami: /dla nagtujacych osgb #!iepotrzebne skéké
L.p. Stopier pokrewigistwa

Nazwisko i imie

Naokresod..........c.coeee. O,
1. Adres statego ZameldOWANIA ........uueuuiiiiiii e e e e e e e

2. Obecne MiejSCe ZAMIESZKANIA .....ccceiieiiiiiei et e e e e e e e e e e e eeeeeeennaaas
3. Data pierwszego zameldowania W DOMU ASYSEENTA .......uuiiiiiiiiieieeiiieeeeeiiiiii e

4, Zatrudniony W LS 00 AN .......ooueeiiee i e e e e e e

(wypetnia pracownik)

5. Miejsce pracy (Wydzial, AZIat)........cooooiiiiiiiiiii e

(wypetnia pracownik)

6. Stanowisko zajmowane W UNIWEISYLECIE .......c.iviiei et aeeaaas
(wypetnia pracownik)

7. OKres odbywania SE W US ..........iiiuiiiir e it e et e e e e e e e e ee s
(wypetnia staysta)

8. Doktorant LS (wydziat, KIErUNEK, FOK.).......coueiuiiriiieieeite it ees sttt ste st
(wypetnia doktorant)

9. Student & (wydziat, KIErUNEK, TOK) .......ccoviiiiiiriiiiiiiicceieieeie e
(wypetnia student)

Uzasadnienie wniosku:

Wiarygodnd¢ powyzszych danych stwierdzam wlasacznym podpisem.

Zgodnie z Art. 23 ust. 1 pkt. 1 Ustawy o ochronangch osobowych (Dz. U. z 1997 r. Nr 133 poz. 883 z
pdzn. zm.) wyrgam zgo@ na gromadzenie i przetwarzanie przez Uniwersstggki moich danych osobowych dla
celéw zwizanych z zamieszkiwaniem w Domu Asystenta.



podpis wnioskodawcy
UWAGA ; W przypadku cudzoziemcow, za ktérych optatyzie ponosit Uniwersytet wniosek
winien by¢ parafowany przez Dziekana Wydziatu lub Kierownika pozawydziatowej jednostki
organizacyjnej, ktéra zatrudnia cudzoziemca. Ponadto wniosek winien dodatkowoézosta
opatrzony informacg okreslajgcq Zrédto finansowania zgodnie z obogdujgcymi w
Uniwersytecie uregulowaniami.

PRZYDZIAL POMIESZCZENIA
Przyznaje¢/ nie przyznaje* pomieszczenie nr ........ w Domu Asystenta nr...........
W o e naokresod...............eeeeen. (0 o TR

UZASADNIENIE w przypadku nieprzyznania pomieszczenia:

podpis Kierownika DA

* nie potrzebne skréli¢



