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KWESTIONARIUSZ OSOBOWY 
Kandydata na Pensjonariusza Domu Seniora PAN 

DANE IDENTYFIKACYJNE 

 
Imię i Nazwisko 
 

 

 
Data urodzenia 
 

 

 
Seria i nr dowodu osobistego 
 

 

 
PESEL 
 

 

DANE ADRESOWE 

 
Adres pobytu stałego 
 

 

 
Adres zamieszkania 
 

 

 

Orzeczenie o niepełnosprawności                                     TAK                                      NIE                              
 

Opiekun prawny                              TAK                                      NIE                              

 

DANE RODZINY - OSOBY ZOBOWIĄZANEJ W UMOWIE 
Lp. Imię i Nazwisko Stopień pokrewieństwa PESEL 

1. 

 
 
 

  

Adres Nr telefonu Adres email 

 
 
 

  

Osoba upoważniona do informacji o stanie 
zdrowia pensjonariusza 

Opiekun prawny Osoba zobowiązana 

TAK / NIE TAK / NIE TAK / NIE 
Lp. Imię i Nazwisko Stopień pokrewieństwa PESEL 

2. 

 
 
 

  

Adres Nr telefonu Adres email 

 
 
 

  

Osoba upoważniona do informacji o stanie 
zdrowia pensjonariusza 

Opiekun prawny Osoba zobowiązana 

TAK / NIE TAK / NIE TAK / NIE 
 

Były pracownik PAN                              TAK                                      NIE                              
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Staż pracy w latach 
 
 

Załączone dokumenty potwierdzające staż pracy w PAN: 
 

         Świadectwo pracy 
         Zaświadczenie od byłego pracodawcy potwierdzające staż pracy 
 

Stopień / tytuł naukowy              Profesor                     Doktor                         Brak                                                              
 

Załączone dokumenty potwierdzające stopień / tytuł naukowy: 
 

         Kopia dyplomu potwierdzającego stopień/tytuł naukowy 
 

Członek PAN                              TAK                                      NIE                              
 

Załączone dokumenty potwierdzające status członka  PAN: 
 

         Informacja o wyborze na członka PAN 
 

Inne ważne informacje: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Polska Akademia Nauk; Pl. Defilad 1; 00-901 Warszawa, tel.: 00 48 22 182 
6100 ; fax 48/22/1827050. Administrator wyznaczył inspektora ochrony danych osobowych, z którym można skontaktować się 
poprzez adres poczty elektronicznej iod@pan.pl. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c 
RODO tj.  w celach informacyjnych w związku z podaniem o przyjęcie na pobyt w Domu Seniora PAN. Pani/Pana dane osobowe 
będą przechowywane przez okres niezbędny, wymagany stosownymi/właściwymi przepisami prawa. Pana/Pani dane osobowe 
mogą być udostępniane innym podmiotom upoważnionym do pozyskania informacji wyłącznie na podstawie właściwych 
regulacji prawnych. Przysługuje Pani/Panu żądanie od Administratora dostępu do swoich danych, ich sprostowania, 
zaktualizowania, usunięcia  jak również w uzasadnionych przypadkach ograniczenia przetwarzania danych. W związku z 
przetwarzaniem danych osobowych przez Administratora – przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu 
Ochrony danych Osobowych gdy uzna Pani/Pan, że przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy RODO. Administrator 
nie przekazuje danych osobowych do państwa trzeciego lub organizacji międzynarodowych. 
 

 
 

__________________________ 
                Data i podpis Pensjonariusza 
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