
Załącznik  

do procedury przeciwdziałania dyskryminacji w Uniwersytecie w Białymstoku 

 

 

Zgłoszenie działania dyskryminacyjnego 

 

 

Białystok, dnia ………………… 

Dane zgłaszającego 

 

……………………………………………. 
(imię i nazwisko) 

………………………………………………. 
(pracownik/student/doktorant) 

……………………………………………….. 
(jednostka organizacyjna) 

………………………………………………. 
(telefon, e-mail) 

 

 

Rzecznik ds. przeciwdziałania dyskryminacji 

Uniwersytetu w Białymstoku 

 

Wnoszę o wszczęcie postępowania w związku z podejrzeniem działań dyskryminacyjnych 

dokonanych przez: 

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

 

…………………………………………………………………………………………………... 
(imię i nazwisko, wskazanie jednostki organizacyjnej) 

 

w okresie ………………………………………………………………………………………. 

 

 

Opis stanu faktycznego 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

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

Informacja o świadkach działania dyskryminacyjnego (wraz ze wskazaniem jednostki 

organizacyjnej) 

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

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

Do zgłoszenia dołączam następujące dowody: 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

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

 

 

       …………………………………………… 
  (podpis zgłaszającego) 

 

 


