	INSTYTUT MATEMATYCZNY
POLSKIEJ AKADEMII NAUK









Warszawa, ………………….
                                                                    


WNIOSEK O DODATEK MIESZKANIOWY

Imię:            …………………………………………………………………………..……………..
Nazwisko:   ……………………………………………………………………….……….………..
Adres:         ………………………………………………………………………………………….                  
Status:             zatrudnienie w pełnym wymiarze czasu pracy z funduszy statutowych 
                        uczestnik szkoły doktorskiej
                        inny ………………………………………………………………………………..                                           
Czas trwania najmu:   ……………….. - ………………
Kwota najmu: ……………... zł 
                                                                                 ………………………………..………….
                                                                                                podpis wnioskodawcy


Rekomendacja Komisji Socjalnej:
[bookmark: _Hlk160006040]Komisja potwierdza powyższe dane i stwierdza, że mieszkanie nie jest własnością PAN ani IM PAN. Komisja rekomenduje przyznanie kwoty  …………..…. zł.
……………………………………..
                    podpis                                                                     

   Przyznaję kwotę zgodnie z rekomendacją.
DYREKTOR
Instytutu Matematycznego PAN



dr hab. Karol Palka

Załączniki:
1) Kopia umowy najmu,
2) Oświadczenie (dotyczy uczestników szkół doktorskich).
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