Warszawa, dnia ..........cooovviiiiiiiiinnnnnn,

JM Rektor/Prorektor ds. Personalnych i Organizacyjnych
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

WNIOSEK O KONTYNUACJE ZATRUDNIENIA/
ZMIANE WARUNKOW ZATRUDNIENIA* NAUCZYCIELA AKADEMICKIEGO

WYPELNIA KIEROWNIK JEDNOSTKI

Whioskuj¢ o kontynuacje zatrudnienia/zmian¢ warunkow zatrudnienia* Pani/Pana:
Imig¢ 1 nazwisko

Warunki zatrudnienia:

OBECNE PROPOZYCJA
jednostka: jednostka:
stanowisko: stanowisko:
grupa: grupa:
wymiar etatu: wymiar etatu:
czas trwania umowy: czas trwania umowy:

Posiadane stopnie, tytuly, specjalizacje

(tytut prof., stopien naukowy dr hab., dr, tytul zawodowy lekarza, mgr )

Opinia Kierownika — uzasadnienie wniosku:

Oswiadczam, ze Pracownik posiada kompetencje zawodowe do prowadzenia zaje¢ w przedmiocie/przedmiotach
realizowanych w jednostce (zgodnie ze standardami nauczania): TAK/NIE*

Oswiadczam, ze Pracownik bedzie prowadzil zajecia, w ktérych uczestnicza maloletni studenci

(zgodnie z Ustawa o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestgpczoscia na tle seksualnym i ochronie matoletnich):
TAK/NIE*

Potwierdzam, Ze Pracownik zlozyl o§wiadczenie o zaliczeniu dorobku naukowego na rzecz WUM.
TAK/ NIE/ NIE DOTYCZY*

(data, pieczec i podpis Kierownika jednostki)
Zalaczniki:

1. Dokumenty potwierdzajace dorobek dydaktyczny i badawczy w tym wykaz publikacji wg. WUM Publikacje.
2. Dokumenty potwierdzajace dydaktyczny staz pracy.

* zaznaczy¢ whasciwe




Opinia Dziekana/ Prorektora ds. Ksztalcenia:

WYPELNIA BIURO DS. PERSONALNYCH

Czy nalezy do liczby N0 : TAK / NIE/ NIE DOTYCZY"
Sloty publikacyjne: ................cooiiiiiiii

Pensum jednostki:
- godziny z siatki zaje¢ (+ ED,EDD, KUISY). ...\ttt ettt e e et et et e e e aeeaens

- 20AZINY Z ZATUANICIIIA .. \vtt ettt e e ettt et e e et et et et et e et e et et e e e e et et et et et e e e e e aeneas

- 20AZINY PONAAWYIMTATOWE ...\ utittittett et et et ettattett et et eteen e ea e eteetseteeae et e eteeteetseneeteeneereaneareereanan

Wynagrodzenie zasadnicze na stanowisku:

- MINIMAINe WE. TEZUIAMIINUL ... ..ottt ettt et e e et e et et et et et et e e et et e e et et et e e et e e e te e eeaenaanas
B (<1 |11 [ TP PPN
6 (0o 8163/ 0 10

Dodatkowe informacje kadrowe :

Weryfikacja i uwagi Kierownika:

(data, pieczec i podpis Kierownika Biura ds. Personalnych)

OSTATECZNE WARUNKI ZATRUDNIENIA

DECYZJA REKTORA/PROREKTORA:

ZgodaD /brak zgody |:|

od dnia do dnia
na stanowisku

W grupie

wymiar etatu

wynagrodzenie zasadnicze:

(piecze¢ i podpis Rektora/Prorektora)
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