[bookmark: _GoBack]Załącznik nr 13
do zarządzenia nr 25/XVI R/2026
Rektora Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu 
z dnia 2 marca 2026 r.

Numer zlecenia					
Order number						

Numer wniosku					
Request number
Pan/i / Mr/Ms 
……………………………….
							……………………………….

	Na podstawie uchwały Rady Dyscypliny / Pursuant to Resolution of the Discipline Council ………………………………. Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich we Wrocławiu nr / of the Wroclaw Medical University  No. …………….………….... 
z dnia / dated ……….………………………. 
zlecam Panu/i / I hereby order Mr/Ms …………………….…………………… 
wykonanie dodatkowych czynności z tytułu pełnienia funkcji promotora/promotora pomocniczego/recenzenta w postępowaniu w sprawie nadania stopnia doktora Pana/i / to perform additional duties as supervisor/assistant supervisor/reviewer in the proceedings for the award of a doctoral degree to Mr/Ms ………………………………….. ……………………...

I. Tytuł rozprawy doktorskiej / Title of the doctoral dissertation:
…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

Uniwersytet Medyczny im. Piastów Śląskich we Wrocławiu (dalej jako: Uczelnia)  jest administratorem danych osobowych osoby, o której mowa powyżej. Uczelnia powierza Pani/Panu przetwarzanie ww. danych osobowych / The Wroclaw Medical University(hereinafter referred to as the ‘University’) is the controller of the personal data of the person referred to above. The University entrusts you with the processing of the above-mentioned personal data:
1) w celu pełnienia funkcji promotora/promotora pomocniczego/recenzenta 
w postępowaniu w sprawie nadania stopnia doktora / for the purpose of performing the function of supervisor/assistant supervisor/reviewer in a doctoral degree award procedurę,
2) na okres niezbędny do przeprowadzenia postępowania w sprawie nadania stopnia doktora, a następnie archiwizacji dokumentacji związanej z jego przeprowadzeniem, wynikający z powszechnie obowiązujących przepisów prawa lub wewnętrznych aktów prawnych Uczelni / / for the period necessary to conduct the doctoral degree award procedure and then archive the documentation related to its conduct, resulting from universally binding laws or internal legal acts of the University. 
				                      							    

                                                                                                      ….…………………………………………………
data, pieczątka i podpis Przewodniczącego Rady Dyscypliny
    date, stamp and signature of the Chair of the Discipline Council

Przyjmuję zlecenie pełnienia funkcji promotora/promotora pomocniczego/recenzenta. 
/ I accept the assignment to act as supervisor/assistant supervisor/reviewer.

Jednocześnie, zobowiązuję się do / Further, I undertake: 
0. podjęcia wszelkich środków wymaganych na mocy art. 32 RODO, / to take all measures required under Article 32 of the GDPR;

0. niepowierzania danych osobowych osobom trzecim bez pisemnej zgody Uczelni, chyba że prawo do ich ujawnienia wynika z przepisów powszechnie obowiązujących, lub jest konieczne w związku z prowadzonym przewodem doktorskim, / not to disclose personal data to third parties without the University's written consent, unless the right to disclose such data results from universally binding laws or is necessary in connection with the doctoral course; 

0. do współdziałania z Uczelnią w wywiązaniu się z obowiązków określonych w art. 32–36 RODO, / to cooperate with the University in fulfilling the obligations under Articles 32-36 of the GDPR;

0. do pomocy Uczelni w wywiązaniu się z obowiązków odpowiadania na żądanie osoby, której dotyczą powierzone dane, w zakresie wykonywania jej praw, określonych w Rozdziale III RODO, / to assist the University in fulfilling its obligations to respond to requests from data subjects regarding the exercise of their rights as set out in Chapter III of the GDPR;

0. najpóźniej w dniu zakończenia pełnienia funkcji – do zwrócenia Uczelni wszelkich nośników zawierających powierzone dane osobowe, oraz usunięcia wszelkich istniejących kopii powierzonych danych osobowych, chyba że powszechnie obowiązujące przepisy prawa zezwalają lub wymagają przechowywania części lub całości danych osobowych w celach archiwizacyjnych, / no later than on the date of termination of their duties – to return to the University all media containing entrusted personal data and to delete all existing copies of entrusted personal data, unless universally binding laws permit or require the storage of some or all personal data for archiving purposes;

0. do udostępnienia Uczelni wszelkich informacji niezbędnych do wykazania spełnienia obowiązków określonych w pkt 1–5 oraz umożliwienia Uczelni lub audytorowi upoważnionemu przez Uczelnię przeprowadzanie audytów, w tym inspekcji 
i przyczyniania się do nich. / to provide the University with all information necessary to demonstrate compliance with the obligations set out in points 1-5 and to enable the University or an auditor authorised by the University to conduct and contribute to audits and inspections.


Data / Date ……………………………                 			  



                  ……………………………………………..
   (pieczątka i podpis przyjmującego)
  (stamp and signature of the recipient)


Informacja dla recenzentów:
1. Okres wykonania recenzji trwa nie dłużej niż dwa miesiące.
2. Recenzję należy przekazać do Biura Rady Dyscypliny w formie papierowej 
i elektronicznej na nośniku CD w formacie uniemożliwiającym ingerencję w tekst.
3. W przypadku przekroczenia terminu na wykonanie recenzji, Biuro Rady Dyscypliny składa do kanclerza wniosek w celu naliczenia kary w wysokości 0,5% należnego wynagrodzenia brutto za każdy dzień opóźnienia. 

Information for reviewers:
1. The review period shall not exceed two months.
2. The review must be submitted to the Discipline Council Office in paper form 
and electronically on a CD in a format that prevents tampering with the text.
3. If the deadline for completing the review is exceeded, the Discipline Council Office shall submit a request to the chancellor to impose a penalty of 0.5% of the gross remuneration due for each day of delay. 



Potwierdzenie odbioru materiałów do recenzji / Confirmation of receipt of materials for review




Data / Date ……………………………                 				
								                                …………………………………………….
      (pieczątka i podpis przyjmującego)
    (stamp and signature of the recipient)


