..............................................................................
imię i nazwisko

..............................................................................
stanowisko
..............................................................................
jednostka organizacyjna
Załącznik Nr 1 do Zarządzenie Nr 82/2020 Rektora Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach z dnia 7 kwietnia 2020  roku w sprawie wypełnienia przez nauczyciela akademickiego obowiązku powiadomienia rektora o wykonywaniu dodatkowego zatrudnienia oraz o prowadzeniu działalności gospodarczej

J.M. Rektor

Uniwersytetu Jana Kochanowskiego

w Kielcach

Na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce
(Dz. U. 2020, poz. 85 ze zm.) proszę o wyrażenie zgody na podjęcie/kontynuację* zatrudnienia w ramach stosunku pracy u dodatkowego pracodawcy prowadzącego działalność dydaktyczną lub naukową tj. 
........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................

(nazwa i adres pracodawcy)

w wymiarze czasu pracy ............. etatu/godzin*
od dnia…………………………………… do dnia ........................................ */ na czas nieokreślony*









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












 data i podpis  pracownika

Opinia kierownika jednostki (nie dotyczy kierowników jednostek):
………………………………………………………………………………………………………………………………………………....................

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

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

……………………………………………………



(data i podpis)

Opinia Dziekana Wydziału (wyłączna w przypadku kierowników jednostek):
………………………………………………………………………………………………………………………………………………....................

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

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

……………………………………………………



(data i podpis)


1. Wyrażam zgodę na okres ………………………………………………………………………………………………..
2. Odmawiam wyrażenia zgody z powodu 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………


……………………………………………………………………………………………………………………………………………









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












 data i podpis  Rektora
Wniosek o wydanie zgody na podjęcie lub kontynuację dodatkowego zatrudnienia
Strona 1

