Annex no. 1

to the Regulations of Access to the Collections

and Provision of IT Services of the Library and Information System
of the Warsaw University of Technology

Deklaracja zapisu / Registration Form

DANE PERSONALNE/PERSONAL DATA ZAZNACZ WELASCIWE / SELECT ONE
IMIONA / NAMES. ... euevititititititiieieee e Pracownik PW / WUT staff
Nazwisko / SUrName ............cocoeiiiiiiiiiiiiinn. D inny uzytkownik / other user:

data urodzenia /date Of Birth ........coooviiiiiis
PESEL™ ...

numer albumu / student card no. ..........cc....coeueenen.

wydzial/ faculty............oo

ADRES ZAMELDOWANIA / ADDRESS IN POLAND

ulica, nr domu, nr mieszkania/street, bulding no., flat no.

BRI 0N P0G, .. s

Zobowiazuje si¢ do przestrzegania Regulaminu Udostepniania Zbioréw i Swiadczenia Ustug Informacyjnych Systemu
Biblioteczno-Informacyjnego Politechniki Warszawskiej oraz zapoznalem/tam si¢ z informacja dotyczaca przetwarzania
danych osobowych przez Politechnike Warszawska (Zatacznik nr 7). / | hereby undertake to abide by the Regulations for the
Access to Collections and Provision of Information Services of the Library and Information System of the Warsaw University

of Technology. I have also read the information on the WUT processing of personal data. (Attachment no 7).

podpis / signature data / date

nr konta w systemie bibliotecznym / library account number. ...........ccooiiiiiiiiiiin
wpisuje pracownik biblioteki / to be completed by the librarian

* W przypadku braku nr PESEL wymagana nazwa i numer dokumentu tozsamosci | 1f the PESEL number is not
available, please enter the name and number of the proof of identity
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