Załącznik nr 1
do Regulaminu Domu Studenta UP w Sanoku
wprowadzonego Zarządzeniem nr 2/22Data wpływu wniosku / Lp.:

……………………………… / ……………...

 Rektora UP w Sanoku z dnia 1 lutego 2022 r.

Wniosek o pobyt długoterminowy w Domu Studenta 
Uczelni Państwowej im. Jana Grodka w Sanoku
	Dane osobowe wnioskującego

	Kierunek studiów:

	Rok studiów:                                        Nr albumu:

	Student* / kandydat na studia*

	Nazwisko i imię:

	Płeć*: kobieta / mężczyzna

	Telefon kontaktowy:

	Email:

	Dokument tożsamości*: dowód osobisty / paszport 
	Seria i numer:

	Data ważności dokumentu:

	Data ważności wizy (jeśli dotyczy):

	Adres miejsca pobytu stałego w Polsce (jeśli dotyczy):

	

	

	Adres miejsca pobytu stałego w kraju pochodzenia (jeśli inny niż Polska):

	

	

	*niepotrzebne skreślić


Zwracam się z prośbą o przyznanie prawa do pobytu długoterminowego w Domu Studenta UP w Sanoku               na okres semestru / roku akademickiego* od ………………………… do ………………………………
Uzasadnienie: ………………………………………………………………………….……………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………….……

……………………………………………………………………………………………………………………………………….…
………….……………..…………………………….
                                               data i podpis wnioskującego

Klauzula informacyjna dla mieszkańca Domu Studenta.
Zgodnie z ustawą  z dnia 24 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2018 r. poz. 1000) zwaną dalej „ustawą” oraz art. 13 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych              i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.U. UE L 119/1 z dnia 4 maja 2016 r.) zwanego dalej „RODO”, informujemy że,
1. Administratorem Danych Osobowych jest Uczelnia Państwowa  im. Jana Grodka w Sanoku, ul. Mickiewicza 21, 38-500 Sanok, reprezentowana przez Rektora, adres email Biura Rektora: rektorat@up-sanok.edu.pl
2. W Uczelni Państwowej w Sanoku powołany został Inspektor Ochrony Danych; adres email: iod@up-sanok.edu.pl
3. W celu zapewnienia bezpieczeństwa osób i mienia oraz dobrego imienia Administratora Danych Osobowych, na terenie obejmującym swym zasięgiem Centrum Symulacji Medycznej i zlokalizowany tam Dom Studenta funkcjonuje monitoring wizyjny.
4. Pani/Pana dane osobowe tj. imię i nazwisko, adres zamieszkania, seria i numer dokumentu tożsamości, nr telefonu i adres email będą przetwarzane do celów  związanych z zakwaterowaniem i pobytem w Domu Studenta na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b RODO tj. przetwarzanie danych jest niezbędne do wykonania umowy, której stroną jest osoba, której dane dotyczą, oraz na podstawie art. 6 ust. 1 lit. f cyt. wyżej rozporządzenia tj. przetwarzanie jest niezbędne do celów wynikających z prawnie uzasadnionego interesu realizowanego przez administratora , jakim jest w tym przypadku ewentualne dochodzenie roszczeń             od osoby zakwaterowanej. 
5. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych mogą być podmioty uprawnione do ich otrzymywania na podstawie przepisów prawa lub inne podmioty, w przypadku posiadania przez nie podstaw prawnych do legalnego przetwarzania danych.
6. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez czas wynikający z aktualnie obowiązujących przepisów prawa. 
7. Posiada Pani/Pan prawo do żądania od Administratora dostępu do swoich danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych,  prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Urząd Ochrony Danych Osobowych, 00-193 Warszawa, ul. Stawki 2, jeżeli Pani/Pana zdaniem przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy Ustawy i/ lub RODO.
8. Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego lub organizacji międzynarodowej na zasadach wynikających z aktualnie obowiązujących przepisów prawa.
9.  Pani/Pani dane osobowe nie będą podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu
10. Podanie danych osobowych jest obowiązkowe i stanowi warunek niezbędny do realizacji określonego celu, tj.  możliwości zakwaterowania i pobytu w Domu Studenta.
Niniejszym oświadczam, że zapoznałem(am) się z treścią przedstawionej mi klauzuli informacyjnej.

………….……………..…………………………….
                                                                                           data i podpis wnioskującego

	Ocena wniosku cz. 1*

	Wnioskujący posiada status studenta lub kandydata na studia w najbliższym semestrze
	TAK / NIE

	Brak zaległości wnioskującego za wcześniejszy pobyt w Domu Studenta
	TAK / NIE

	W stosunku do wnioskującego trwa postępowanie dyscyplinarne Komisji Dyscyplinarnej lub wnioskujący został przez nią ukarany i kara nie uległa zatarciu
	TAK / NIE

	Odległość w linii prostej od Uczelni do miejsca stałego zamieszkania studenta wg kalkulatora odległości tzw. Erasmus+ Distance Calculator (przykładowy link https://erasmus-plus.ec.europa.eu/resources-and-tools/distance-calculator)
	


	Liczba punktów za odległość
	

	Liczba punktów za brak opóźnień w opłatach wnioskującego za pobyt w Domu Studenta w ostatnim semestrze
	

	Suma punktów
	

	*niepotrzebne skreślić



Na podstawie oceny wniosku oraz ogłoszonej liczby dostępnych miejsc na pobyt długoterminowy (semestr / rok akademicki) Komisja przyznaje / nie przyznaje* prawo do pobytu w Domu Studenta na okres od ………………
do ………………………………..
Uwagi
………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

Komisja Kwalifikacyjna Domu Studenta w składzie:
……………..…………………………
………………………………………..
………………………………………..
                   podpisy
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