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MASARYKUV ONKOLOGICKY USTAV

Zluty kopec 7, 656 53 Brno
ODDELEN{ PERSONALNI A MZDOVE

ASARY
Thygn §5

ZADOST O STIPENDIUM PRO NELEKARSKE ZDRAVOTNICKE PRACOVNIKY

Vyplni zadatel o stipendium:

Jméno a pfijmeni:

Datum narozeni:

Bydlisté (pfesna adresa véetné PSC):

Nazev Skoly:

Adresa skoly:

Nazev programu a oboru studia véetné
kodu:

Roénik studia:

PoZadovana Castka stipendia v KE

ZplGsob vypoctu: (X Ké&/skolni/akademicky rok
x doba poskytnuti stipendia

(pocet skolnich/akademickych let, na které je
poZadovano stipendium)

Ugel poskytnuti stipendia

Bankovni spojeni pro zasilani stipendia
(jeho uvedeni je podminkou pro poskytovani
stipendia)

Nazev banky:

Koéd banky:

Cislo uctu:

(Udaje vyplrite do vedlejsiho sloupce)

ZdUvodnéni zadosti

Vyjadfeni k zadosti o stipendium:

doporuduiji X nedoporuduji*
*uvedte divod:

Potvrzeni Skoly - doporueni | e

Reditel/ka SKOIY: ..........oveeeiieiiiiiieeeeii e,
razitko a podpis
ICo: bankovni spojeni: telefon: fax: e-mail, web:
00209805 CNB Praha 543134 102 543211 169 direct@mou.cz
87535621/0710 543134 103 WWW.MOou.cz
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MASARYKUV ONKOLOGICKY USTAV

Zluty kopec 7, 656 53 Brno
ODDELEN{ PERSONALNI A MZDOVE

Informace o zpracovani osobnich udaju

Va$e vy$e uvedené osobni Udaje bude Masaryk(iv onkologicky Ustav (MOU) jakoZto spravce osobnich udajl
zpracovavat za ucelem vyhodnoceni zadosti o stipendium a rozhodovani o poskytnuti stipendia. Pravnim
diivodem zpracovani Vas$ich osobnich Gdaji je opravnény ziajem MOU na zajisténi nelékarského
zdravotnického personalu formou motivacnich stipendii v souladu se zfizovaci listinou.

V pfipadé schvaleni zadosti bude MOU Vas$e osobni Udaje dale zpracovavat také pro Udel zajisténi uzavieni
smlouvy o poskytovani stipendia a budouci pracovni smlouvy s Zadatelem. Pravnim dlvodem zpracovani
osobnich Udaju je v takovém pFipadé plnéni smlouvy uzaviené se subjektem udaji a dale plnéni pravnich
povinnosti, jez se na spravce vztahuji (napf. zakona €. 218/2000 Sb., o rozpoctovych pravidlech a 0 zméné
nékterych souvisejicich zakond, ve znéni pozdéjsich predpisd, & zakona &. 219/2000 Sb., o majetku Ceské
republiky a jejim vystupovani v pravnich vztazich, ve znéni pozdéjSich predpisu.

udaju, naleznete na webové strance MOU v zalozce MOU v &asti Ochrana osobnich tdajd. Tyto informace
slouzi k zajisténi plné informovanosti o zpracovani osobnich Gdaji zadatell o stipendium.

Datum podani zadosti:

Podpis Zadatele:

Prilohy zadosti:

1. potvrzeni o studiu na aktualni Skolni/akademicky rok, které vyda pfislusna skola, ne star$i 30 dnd,
véetné dolozeni skute¢nosti, Ze se jedna o program akreditovany MSMT
2. navrh smlouvy o poskytnuti stipendia a o uzavieni budouci pracovni smlouvy podepsany zadatelem o

stipendium

Vyplni poskytovatel stipendia:

PREDBEZNA RIDICi KONTROLA

dle § 13 vyhlasky &. 416/2004 Sb., v u¢inném znéni.:

SCHVALENI PRIKAZCEM OPERACE

zadost schvaluji / neschvaluji*

odavodnéni:

VBE dne .......ooooiiiis
razitko a podpis

SCHVALENiI SPRAVCEM ROZPOCTU:

schvaluji / neschvaluji*

odlvodnéni:
VBE dne .......oooooiiiin
razitko a podpis
ICo: bankovni spojeni: telefon: fax: e-mail, web:
00209805 CNB Praha 543134 102 543211 169 direct@mou.cz
87535621/0710 543134 103 WWW.MOou.cz
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MASARYKUV ONKOLOGICKY USTAV

Zluty kopec 7, 656 53 Brno
ODDELEN{ PERSONALNI A MZDOVE
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V. ROZHODNUTi REDITELE MOU:

Poskytnuti stipendia ve vysi 30000 K¢&* / 40 000 K&* na podkladé vySe uvedenych
stanovisek

schvaluiji - neschvaluji

VBné dne ....................

razitko a podpis

*nehodici se Skrtnéte

ICo: bankovni spojeni: telefon: fax: e-mail, web:
00209805 CNB Praha 543134 102 543211 169 direct@mou.cz
87535621/0710 543134 103 WWW.Mou.cz
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