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Załącznik nr 1 do Zarządzenia Rektora nr 28/2018 

 

WNIOSEK O PRZYDZIAŁ MIEJSCA w D.S. „Dziekanka”  

w roku akademickim 2018/2019 

Nazwisko i imię studenta .................................................................................................... ........................................ 

Data urodzenia ......................................  

Wydział ............................. Kierunek ........................................................... 

Nr albumu .................. Rok studiów  ............ Stopień studiów ……………   

Forma studiów:     □ stacjonarne    □ niestacjonarne 

 

Adres korespondencyjny: 

.................................................................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................................................................. 

(kod, miejscowość, ulica, nr domu) 
 

Odległość stałego miejsca zamieszkania od miejsca studiów w km w linii prostej …….……………………………..... 

Numer telefonu kontaktowego …………………………………………………….... 

E-mail  …………………………………………………………………..…………... 

 

Proszę o przyznanie miejsca w domu studenckim na rok akademicki 2018/2019 

 

 Oświadczam, że codzienny dojazd do Uczelni uniemożliwiałby lub w znacznym stopniu utrudniał 

studiowanie, gdyż na stałe zameldowana/y jestem:  

 

........................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................ 

(kod, miejscowość, ulica, nr domu,) 

 

................................................................................  

Data i czytelny podpis studenta 

 

Świadomy/a odpowiedzialności z art. 233 Kodeksu Karnego (t.j Dz.U. z 2017 r. poz. 2204 z późn. zm.) za 

podanie nieprawdziwych danych oświadczam, że przedstawione we wniosku informacje oraz dołączona 

dokumentacja są zgodne ze stanem faktycznym.   

 

................................................................................  

Data i czytelny podpis studenta 

 

W związku z ubieganiem się o przyznanie miejsca/pokoju w domu studenckim wyrażam zgodę na przetwarzanie 

przez Uniwersytet Muzyczny Fryderyka Chopina danych osobowych zawartych we wniosku oraz złożonych 

załącznikach, w celu rozpoznania wniosku.  

 

................................................................................ 

Data i czytelny podpis studenta 

 

Wniosek złożony dn. …………………… 

Podpis osoby przyjmującej:  

.……………………………………….……  
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Jeżeli student spełnia kryteria określone w art. 185 ust. 1 Ustawy prawo o szkolnictwie wyższym, to jest 

równocześnie: codzienny dojazd do Uczelni uniemożliwiałby lub w znacznym stopniu utrudniał studiowanie 

oraz znajduje się w trudnej sytuacji materialnej, co może udokumentować, może starać się o pierwszeństwo w 

przyznaniu miejsca w Domu Studenckim ,,Dziekanka”. W powyższym przypadku należy dodatkowo wypełnić 

poniższe pola. 

 

 Proszę o uwzględnienie mojej trudnej sytuacji materialnej oraz faktu stałego zamieszkania z dala od 

Uczelni i przyznanie mi miejsca w D.S. „Dziekanka” z pierwszeństwem, o którym mowa w art. 185 ust. 

1 ustawy Prawo o szkolnictwie wyższym. – w przypadku oznaczenia niniejszego pola należy uzupełnić 

punkty: 1- 4. 

 

1. Oświadczam, że znajduję się w trudnej sytuacji materialnej, a miesięczny dochód na jednego 

członka rodziny (obliczony zgodnie z art. 179 ustawy Prawo o szkolnictwie wyższym) wynosi mniej 

niż 940 PLN na osobę.  

 

2. Moja rodzina składa się z niżej wymienionych osób, pozostających we wspólnym gospodarstwie 

domowym: 

 

Lp. Imię i nazwisko    Rok urodzenia Stopień pokrewieństwa 
Miejsce pracy lub nauki 

/inne źródła utrzymania 
 Dochód netto 

      

      

      

      

      

      

 

Miesięczny dochód netto na jednego członka mojej rodziny według zaświadczeń wynosi: 

 

3. W związku z art. 179 ust. 6 pkt. 1 ustawy Prawo o szkolnictwie wyższym: 

 ukończyłem/-am 26. rok życia, 

 pozostaję w związku małżeńskim, 

 mam na utrzymaniu dzieci niepełnoletnie, dzieci pobierające naukę do 26 roku życia, a jeżeli 26 

rok życia przypada w ostatnim roku studiów, do ich ukończenia lub dzieci niepełnosprawne bez 

względu na wiek, 

 osiągnąłem/osiągnęłam pełnoletność przebywając w pieczy zastępczej. 

4. W związku z art. 179 ust. 6 pkt. 2 ustawy Prawo o szkolnictwie wyższym: 

 posiadałem/-am stałe źródło dochodów w ostatnim roku podatkowym, a mój średni miesięczny 

dochód netto w tym okresie wynosił:  
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 posiadam stałe źródło dochodów w roku bieżącym, a mój miesięczny dochód netto wynosi: 

  

 nie prowadzę wspólnego gospodarstwa domowego z żadnym z rodziców. 

 

 

................................................................................  

Data i czytelny podpis studenta 

 

Świadomy/a odpowiedzialności z art. 233 Kodeksu Karnego (t.j Dz.U. z 2017 r. poz. 2204 z późn. zm.) za 

podanie nieprawdziwych danych oświadczam, że przedstawione we wniosku informacje oraz dołączona 

dokumentacja są zgodne ze stanem faktycznym.   

 

 

................................................................................ 

Data i czytelny podpis studenta 

 

W związku z ubieganiem się o przyznanie miejsca/pokoju w domu studenckim wyrażam zgodę na przetwarzanie 

przez Uniwersytet Muzyczny Fryderyka Chopina danych osobowych zawartych we wniosku oraz złożonych 

załącznikach, w celu rozpoznania wniosku.  

 

 

................................................................................  

Data i czytelny podpis studenta 

 

Do wniosku dołączam (lista niezbędnych dokumentów poniżej):  

1. …………………………………………………………………………………………………………… 

2. …………………………………………………………………………………………………………… 

3. …………………………………………………………………………………………………………… 

4. …………………………………………………………………………………………………………… 

5. …………………………………………………………………………………………………………… 

 

DECYZJA PROREKTORA DS. STUDENCKICH I DYDAKTYKI UMFC LUB OSOBY 

UPOWAŻNIONEJ: 

 

Przyznaję / Nie przyznaję miejsce/a w domu studenckim na okres wskazany w umowie najmu. 

 

UWAGI: 

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

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

 

 

………………………………………….. 

     Data i podpis 
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Klauzula informacyjna dla osób ubiegających się o miejsce/pokój w domu studenckim UMFC 
 

Administratorem Pani/Pana danych osobowych wskazywanych we wniosku o przyznanie miejsca w domu 

studenta UMFC w Warszawie i Białymstoku jest Rektor Uniwersytetu Muzycznego Fryderyka Chopina z 

siedzibą w Warszawie, ul. Okólnik 2. 

 

Administrator danych informuje, że: 

1. Kontakt z inspektorem ochrony danych realizowany jest za pośrednictwem adresu mailowego: 

iod@chopin.edu.pl. 

3. Państwa dane będą przetwarzane w celu rozpoznania wniosku o przydzielenie miejsca/pokoju w domu 

studenckim UMFC. 

4. Państwa dane będą przetwarzane jedynie przez upoważnionych reprezentantów UMFC zaangażowanych 

w procesy związane z przydziałem miejsc w domach studenta. 

5. Państwa dane przetwarzane będą przez okres niezbędny do archiwizacji dokumentacji. 

6. Przysługuje Państwu prawo do: dostępu do swoich danych osobowych, cofnięcia zgody na przetwarzanie, 

ich sprostowania, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania oraz wniesienia skargi do organu 

nadzorczego – Prezesa Urzędu Ochrony Danych. 

7. Podanie danych wymaganych we wniosku jest dobrowolne, ale niezbędne w celu skutecznego i 

prawidłowego rozpoznania wniosku. Niepodanie niezbędnych danych uniemożliwi możliwość 

korzystania z pokoi w domach studenta UMFC. 

8. Realizacja praw, o których mowa w pkt 6 możliwa jest za pośrednictwem inspektora ochrony danych 

UMFC (iod@chopin.edu.pl) lub Działu Nauczania. 

9. Państwa dane osobowe nie będą przetwarzane w celach związanych z automatycznym podejmowaniem 

decyzji, w tym w oparciu o profilowanie. 
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Annex no. 1 to Rector’s order no. …………. 

 

APPLICATION FOR A PLACE AT THE STUDENT DORMITORY ‘Dziekanka’ in the academic year  

2018/2019 

 

Student’s surname and 

name............................................................................................................................................ 

Date of birth ......................................  

Department ............................. Major ...........................................................  

Record book no. .................. Year of study ............ Cycle of study 

…………   

Form of study:     □ intramural    □ extramural 

Address for correspondence: 

.................................................................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................................................................. 

(postcode, town/city, street, house no.) 
 

Distance between permanent place of residence and place of study, straight line (in km) …….…………………..... 

Contact phone number …………………………………………………….... 

E-mail  …………………………………………………………………..…………... 

 

I hereby apply for a place at a student dormitory for the academic year 2018/2019 

 

 I declare that the daily travel to the University would make my study impossible or significantly 

hindered as my permanent address is:  

 

........................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................ 

(postcode, town/city, street, house no.) 

 

................................................................................ 

Date and student’s legible signature 

 

Being aware of the responsibility resulting from Article 233 of the Penal Code (uniform text, Journal of 

Laws of 2017 Item 2204 with further amendments) for providing false data, I state that the information 

included in the application and the submitted documents are accurate.   

 

................................................................................ 

Date and student’s legible signature 

 

Due to applying for a place/room at a student dormitory, I give my permission to the Fryderyk Chopin 

University of Music to process my personal data contained in this application and submitted attachments in order 

to examine the application.  

 

 

Date of submission. …………………… 

Signature of person collecting the 

application:  

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

Date and student’s legible signature 

If a student meets the requirements specified in Article 185 Paragraph 1 of the Law on Higher Education, that is: 

the daily travel to the University would make their study impossible or significantly hindered and at the same 

time they are in a difficult financial situation, which they can document, they may apply for a priority in being 

granted a place at the Student Dormitory “Dziekanka”. In such a case, the boxes below should be filled in as 

well. 

 Please consider my difficult financial situation and the fact of my permanent residence away from 

the University and grant me a place at the Student Dormitory “Dziekanka” with the priority as 

specified in Article 185 Paragraph 1 of the Law on Higher Education. – in case of marking that box, 

fill in points 1-4. 

1. I declare that I am in a difficult financial situation and the monthly income per one family 

member (calculated in compliance with Article 179 of the Law on Higher Education) amounts to 

less than 940 PLN per person.  

2. My family consists of the persons listed below, in a shared household: 

No. Name and surname    Year of birth Degree of kinship 
Place of work or study 

/other sources of income 
 Net income 

      

      

      

      

      

      

 

As certified, the monthly net income per one member of my family amounts to: 

 

3. In reference to Article 179 Paragraph 6 Point 1 of the Law on Higher Education: 

 I reached the age of 26, 

 I am married, 

 I have dependant underaged children, children at school below the age of 26 (and if they turn 26 

during the last of their study, they remain dependant until the end of study), or disabled children 

regardless of their age, 

 I reached the age of majority being in foster custody. 

4. In reference to Article 179 Paragraph 6 Point 2 of the Law on Higher Education: 

 I had a permanent source of income in the last tax year, and my average monthly net income in 

that period amounted to:  

 I have a permanent source of income in the current year, and my average monthly net income 

amounts to: 

  

 I do not share a household with any of my parents. 
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............................................................................... 

Date and student’s legible signature 

Being aware of the responsibility resulting from Article 233 of the Penal Code (uniform text Journal of 

Laws of 2017 Item 2204 with further amendments) for providing false data, I state that the information 

included in the application and the submitted documents are accurate.   

 

 

................................................................................ 

Date and student’s legible signature 

 

Due to applying for a place/room at a student dormitory, I give my permission to the Fryderyk Chopin 

University of Music to process my personal data contained in this application and submitted attachments in order 

to examine the application.  

 

 

................................................................................ 

Date and student’s legible signature 

 

 

With the application, I enclose (list of necessary documents below):  

1. …………………………………………………………………………………………………………… 

2. …………………………………………………………………………………………………………… 

3. …………………………………………………………………………………………………………… 

4. …………………………………………………………………………………………………………… 

5. …………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

 

 

DECISION OF VICE-RECTOR FOR STUDENT AND TEACHING AFFAIRS OR AUTHORISED 

PERSON: 

 

I assign/ do not assign a place at a student dormitory for the period specified in the rental agreement. 

 

REMARKS: 

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

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

 

 

………………………………………….. 

     Date and signature 
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Information clause for persons applying for a place/room at the FCUM student dormitory 

 

The controller of your personal data included in the application for a place at the FCUM student dormitory in 

Warsaw and Białystok shall be Rector of the Fryderyk Chopin University of Music with its registered seat in 

Warsaw, address: ul. Okólnik 2. 

 

The data controller informs that: 

1. To contact with the Data Protection Supervisor, please write to the following email address: 

iod@chopin.edu.pl. 

3. Your data shall be processed for the purpose of the examination of your application for a place/room at 

the FCUM student dormitory. 

4. Your data shall only be processed by authorised FCUM employees involved in the processes connected 

with the allocation of places at student dormitories. 

5. Your data shall be processed for the period necessary for archivisation and documentation. 

6. You shall be entitled to: access your personal data, withdraw your permission to process them, amend 

them, object against processing them and file a complaint to the supervisory authority – President of the 

Office for Data Protection. 

7. Providing the data required in the application is voluntary but it is necessary for an effective and 

accurate examination of the application. Failing to provide the necessary data shall make the option to use 

the rooms at the FCUM student dormitories impossible. 

8. Exercising the rights mentioned in Point 6 shall be possible via the FCUM data protection supervisor 

(iod@chopin.edu.pl) or the Office for Teaching Affairs. 

9. Your personal data shall not be processed for the purposes connected with automatic decision making, 

including profile-based one. 
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