Zatgcznik nr 3 do Regulaminu funkcjonowania Asystentow spotecznych oraz Lidera-

asystenta w Szkole Gtéwnej Handlowej w Warszawie

Whniosek o przyznanie wsparcia udzielanego przez Asystenta spotecznego

osobie z ASD ksztatcacej sie w Szkole Gtéwnej Handlowej w Warszawie

Jako osoba z ASD, ksztatcgca sie w Szkole Gtéwnej Handlowej w Warszawie,

wnosze 0 przyznanie mi wsparcia udzielanego przez Asystenta spotecznego na

Informacje podstawowe:

IMIQ I NAZWISKO: .o e e e e e e e e e e e
NUMET @lDUMU: . e e e e et s e e e e e e e e e eeeaan e e e e eeeeeeeenes
Adres e-mail (w domenie Sgh.waw.pl): ...
Numer telefonu KONtaKtoOWEQO: ..........uuiiiiii i e e e e eeanes

Informacje o studiach (dotyczy studenta):

Poziom studiow: [ studia pierwszego stopnia [ studia drugiego stopnia
Forma studiow: L] stacjonarne L] niestacjonarne

KIErUNEK STUAIOW: ...ttt e e e e et e e e e e e e e eeeenes
SEMESIE STUAIOW: ..

Informacje na temat ksztatcenia w Szkole Doktorskiej w SGH (dotyczy

doktoranta):

Wybrany program KsztatCenia: ...

Semestr na ktérym prowadzone jest ksztatcenie: .........cccooooieiiiiiiiiiiii

Dodatkowe informacje:

1. Zdiagnozowano u mnie spektrum autyzmu: ] Tak [ Nie

2. Posiadam orzeczenie o niepetnosprawnosci lub o stopniu niepetnosprawno$ci lub
inny rownowazny dokument: (1 Tak [ Nie

3. W czasie trwania ksztatcenia w SGH korzystam z innej formy wsparcia dla oséb

ze szczegolnymi potrzebami: 0 Tak [ Nie

Jesli tak, to jaka to forma Wsparcia: ........ccoooeeeiiiiiiiiii
4. Mam jednoczes$nie inng niepetnosprawnosc: ] Tak [ Nie

Jesli tak, to jaki to rodzaj niepetnoSPrawnOSCI: ........uuiviiiiiiiiiiiiiiii e



5. Zmagam sie ponadto z innymi trudnosciami, ktorych swiadomym istnienia

powinien by¢ Asystent spoteczny, aby mogt on w sytuaciji ich wystgpienia
wiasciwie zareagowac: (1 Tak [ Nie
Jesli tak, to jakie to trudnosci (np. epilepsja, cukrzyca, alergia, nadwrazliwos¢ na
Swiatto/dzwigk) i jak powinien zachowac sie Asystent spoteczny w przypadku ich

(VAT A1 =] 111 L= AU

. Do wniosku zatgczam dokument potwierdzajgcy wystepowanie u mnie zaburzen

w spektrum autyzmu (np. orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci, opinia

specjalisty, diagnoza w sprawie spektrum autyzmu): .........ccccccviiiiiiie e,

Informacje na temat oczekiwanego wsparcia ze strony Asystenta spotecznego

1.

Wsparcie w zrozumieniu komunikatow przekazywanych przez pracownikéw

niebedacych nauczycielami akademickimi SGH: 1 Tak [ Nie

. Wsparcie w przekazaniu informacji na temat moich potrzeb pracownikom

niebedgcym nauczycielami akademickimi SGH: ] Tak [ Nie

. Wsparcie w zrozumieniu komunikatéw przekazywanych przez nauczycieli

akademickich SGH prowadzgcych zajecia: 0 Tak [ Nie

. Wsparcie w przekazaniu informacji na temat moich potrzeb nauczycielom

akademickim SGH prowadzgcym zajecia: 0 Tak [ Nie

. Wsparcie przy rozwigzywaniu sytuacji spornych powstatych miedzy mnag a innymi

cztonkami wspolnoty akademickiej SGH: (1 Tak [ Nie

. Wsparcie w terminowym zatatwianiu spraw administracyjnych zwigzanych ze

studiami/ksztatceniem w Szkole Doktorskiej w SGH, zapisywaniu sie¢ na zajecia za

posrednictwem uczelnianych systemow informatycznych, korzystaniu z Biblioteki

SGH, itp.: 0 Tak [ Nie
7. Wsparcie przy organizacji pracy wiasne;j: [J Tak [ Nie
8. Potrzebuje wsparcia rowniez w innych sprawach zwigzanych z funkcjonowaniem



W zwigzku z potrzebg udzielenia mi wsparcia w ww. kwestiach udzielam zgody na
nawigzywanie w mojej sprawie kontaktu przez pracownika Biura do spraw
Dostepnosci i Wsparcia Oséb z Niepetnosprawnosciami z wiasciwymi pracownikami
SGH (celem np. zaproponowania stosownego rozwigzania co do udzielanego mi
wsparcia): L] Tak [ Nie
Informacje na temat oczekiwan co do osoby Asystenta spotecznego

Chce wskazac osobe, ktérg preferuje jako petnigcg obowigzki mojego Asystenta

spotecznego: [J Tak [ Nie
Jesli tak, to prosze podac dane tej osoby (imie i nazwisko, adres e-mail, numer
telefonu KONtaKtOWEJO): .......vuiiii i e e e e e
Warszawa, dnia .......c.eevveiiiiiiiiiieeieeeis

(podpis wnioskodawcy)



Informacja o zasadach przetwarzania danych osobowych przez Szkote Gtéwna
Handlowa w Warszawie

1. Administrator danych

Administratorem danych osobowych jest Szkota Gtowna Handlowa w Warszawie
z siedzibg przy al. Niepodlegtosci 162, 02-554 Warszawa.
2. Inspektor Ochrony Danych

Administrator danych wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mozna

skontaktowac sie poprzez adres e-mail: iod@sgh.waw.pl.

3. Cel przetwarzania danych osobowych

Celem przetwarzania danych osobowych jest rozpatrzenie wniosku o przyznanie
wsparcia udzielanego przez Asystenta spotecznego osobie z ASD ksztatcacej sie
w Szkole Gtownej Handlowej w Warszawie.

4. Podstawa prawna przetwarzania danych osobowych

Dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. e oraz art. 9 ust. 1
lit. g rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia

27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osoéb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogodlne rozporzgdzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119
z 4 maja 2016 r., s. 1, z p6ézn. zm.), zwanego dalej: ,RODQO”, w zwigzku z art. 11
ust. 1 pkt. 6 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce
(Dz. U. z 2022 r. poz. 574, z p6zn. zm.Y) oraz art. 6 i art. 7 ustawy z dnia 19 lipca
2019 r. o zapewnianiu dostepnosci osobom ze szczegdlnymi potrzebami (Dz. U.

z 2022 r. poz. 2240).

5. Odbiorcy danych osobowych

Dane osobowe mogg zosta¢ udostepnione podmiotom uprawnionym na podstawie
przepisdw prawa, upowaznionym pracownikom/wspoétpracownikom Administratora
danych (w tym Asystentom spotecznym oraz Liderowi-asystentowi w zakresie
niezbednym do udzielenia przez nich w sposdb wiasciwy przyznanego wsparcia),
a takze podmiotom, ktorym Administrator danych powierzyt przetwarzanie danych
osobowych na podstawie zawartych umow, a podmioty te bedg zobowigzane do

zachowania w poufnosci przetwarzanych danych.

DZmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2022 .
poz. 583, 655, 682, 807, 1010, 1079, 1117, 1459, 2185 i 2306 oraz z 2023 r. poz. 212.


mailto:iod@sgh.waw.pl

6. Dobrowolno$¢ podania danych

Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak ich niepodanie oznacza brak
mozliwosci rozpatrzenia wniosku o przyznanie wsparcia udzielanego przez Asystenta
spotecznego osobie z ASD ksztatcgcej sie w Szkole Gtownej Handlowej

w Warszawie.

7. Czas przetwarzania danych osobowych

Dane osobowe przetwarzane bedg przez okres realizacji wsparcia udzielanego przez
Asystenta spotecznego, a nastepnie przez okres przechowywania dokumentacji
archiwalnej, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.

8. Prawa zwigzane z przetwarzaniem

Przystuguje Pani/Panu prawo do:

1) zadania dostepu do tresci danych osobowych oraz otrzymania ich kopii, zgodnie
z art. 15 RODO;

2) zgdania sprostowania (poprawiania) danych osobowych w przypadkach, o ktérych
mowa w art. 16 RODO;

3) zgdania usuniecia danych osobowych w przypadkach okre$lonych w art. 17
RODO;

4) zagdania ograniczenia przetwarzania danych osobowych w przypadkach
okreslonych w art. 18 RODO;

5) wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, w sytuacji,
jezeli uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych narusza
RODO.

9. Zautomatyzowane podejmowanie decyzji

Pani/Pana dane osobowe nie bedg poddane zautomatyzowanemu podejmowaniu

decyzji, stosownie do art. 22 RODO, w tym profilowaniu.



