Fundusze Europejskie Dofinansowane przez 2 " T
dla Rozwoju Spotecznego Unie Europejska *

Zatacznik nr 4 do Regulaminu udziatu w Programie PKD

Poznan, dnia prosze uzupetnic

WNIOSEK O WYJAZD NA STAZ ZA GRANICE
WNIOSEK NALEZY SKtADAC NAJPOZNIES 4 TYGODNIE PRZED PLANOWANYM WYJAZDEM

prosze uzupetnic prosze uzupetnic pracownik
1. tytut/stopien naukowy imie, nazwisko stanowisko
prosze uzupetnic prosze uzupetnic prosze uzupetnic
2. telefon komorkowy e-mail PESEL:

prosze uzupetnié
kraj / miejscowos¢

3.  Wyjazd do:

Wyjazd w dniach od Kliknij lub naciénij, aby wprowadzi¢ date. do Kliknij lub nacisnij, aby wprowadzic
date., liczba dni: prosze uzupetni¢

5. Rodzaj wyjazdu: staz JOB SHADOWING/ staz ON THE JOB*

6. prosze uzupehié
Nazwa instytucji/firmy przyjmujacej na staz

7. Kosztorys:

ZRODLO PIECZEC | PODPIS

KOSZTY WYJAZDU FINANSOWANIA DYSPONENTA SRODKOW

PODROZ:
a) Trasa: (w obie strony np. Poznai-Ateny-Poznar)
prosze uzupetnic¢

b) Srodek transportu: (prosze wybra¢ wiasciwe)
[0 Samolot [ Pocigg [ Autobus ] Prom

Samochdd prywatny

zwrot do rdwnowartosci biletéw komunikacji publicznej . .
( e 1) Ptatne ze Srodkéw

c) Wiza (1 TAK prosze uzupetni¢ (kwota) 1 NIE projektu:

DOFINANSOWANIE UTRZYMANIA i ZAKWATEROWANIAZ:
d) Dieta:
prosze uzupetnic (liczba) X prosze uzupefnic (kwota diety)

»,Najlepsi z natury!
Ksztatcenie na potrzeby

gospodarki”.
e) Nocleg: Konto ksiegowe
prosze uzupefnic (liczba) X prosze uzupetni¢ (kwota diety) 504.624
f) Dieta dojazdowa: Dziat Projektéw

1 x prosze uzupetnic (kwota diety)

INNE: (jezeli dotyczy)
prosze uzupetnié

SZACOWANY CALKOWITY KOSZT WYJAZDU:
prosze uzupetni¢ w walucie obcej prosze uzupetnic

prosze uzupetni¢ w PLN *podpis Kierownika Projektu

I Skresli¢ niewtasciwe
2 Wysokos¢ diety zgodna z Rozporzadzeniem Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 29 stycznia 2013 r.(Dz. Ustaw nr 167)

Najlepsi z natury! Ksztatcenie na potrzeby gospodarki
Uniwersytet Przyrodniczy w Poznaniu UNIWERSYTET
ul. Wojska Polskiego 28, 60-637 Poznan PRZYRODNICZY
W POZNANIU

Stronal



Fundusze Europejskie Dofinansowane przez 2 * "
dla Rozwoju Spotecznego Unie Europejska -
RACHUNEK BANKOWY:

1 Rachunek prowadzony w PLN [J Rachunek prowadzony w USD [J  Rachunek prowadzony w EUR
prosze uzupetni¢

numer rachunku bankowego, na ktéry ma zosta¢ dokonana wyptata stypendium

prosze uzupetni¢
nazwa banku

8. Cel wyjazdu: realizacja stazu zagranicznego typu job shadowing/on the job w wymiarze prosze uzupetni¢ dni.

9. Dodatkowe informacje

Staz zagraniczny job shadowing / on the job odbywa sie w oparciu o zaproszenie Uczestnika/czki Programu przez
os$rodek akademicki/instytucje, firme goszczacy. Staz jest organizowany i finansowany w ramach projektu , Najlepsi
z natury! Ksztatcenie na potrzeby gospodarki” dofinansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach programu
Fundusze Europejskie dla Rozwoju Spotecznego.

10. Ubezpieczenie

Uczestnik/czka Programu w ramach projektu nie jest objety/a ubezpieczeniem. Zaleca sie samodzielne wykupienie
ubezpieczenia przez Uczestnika/czke Programu w zakresie odpowiednim od preferencji i wykonywanych obowigzkéw
w trakcie stazu zagranicznego obejmujgcego w szczegdlnosci transport zwtok.

W zwigzku z wyjazdem zagranicznym Uczestnik/czka Programu powinien/na wystgpi¢ do oddziatu NFZ o Europejskg
Karte Ubezpieczenia Zdrowotnego.

11. Zobowigzuje sie do dokonania rozliczenia pobranych dewiz poprzez potwierdzenie obecnosci na stazu
zagranicznym w zaplanowanym wymiarze czasu (po zrealizowanym stazu do biura projektu nalezy dostarczyc
sprawozdanie oraz liste obecnosci, dokumenty podpisane przez instytucje/firme przyjmujgcq na staz).

Uczestnik/czka Programu nie ma obowigzku przedstawiania odpowiednich dokumentéw potwierdzajgcych
poniesienie kosztu (rachunek / faktura / umowa najmu wraz potwierdzeniem przelewu).

Rozliczenia nalezy dokonaé w terminie 10 dni od zakonczenia podrdzy. Po tym czasie nierozliczona w terminie zaliczka
na wyjazd zostanie potracona z najblizszego wynagrodzenia z tytutu umowy o prace/umowy cywilno-prawne;.

data i czytelny podpis osoby wyjezdzajacej
12. Zgoda bezposredniego przetozonego oraz Dziekan/a Wydziatu:

Potwierdzam zasadnos¢ stazu zagranicznego, dtugos¢ pobytu oraz zrédto finansowania:

data, piecze¢ bezposredniego przetozonego data, piecze¢ Dziekan/a Wydziatu

13. Zgoda Prorektora ds. Wspétpracy Miedzynarodowej:

data, piecze¢ Prorektora ds. Wspdtpracy Miedzynarodowe;j

OSWIADCZENIE O PRAWDZIWOSCI DANYCH ZAWARTYCH W FORMULARZU

Ja, nizej podpisany/na, swiadomy/ma odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia lub zatajenia
prawdy wynikajgcej z art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz. U. Dz.U.2025 poz. 383 t.j.),
oswiadczam, ze wszystkie dane ztozone przeze mnie w niniejszym sg zgodne z prawda.

data i czytelny podpis osoby wyjezdzajacej

3 7-14-21-28 dni kalendarzowych
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