Zatgcznik nr 2 do zarzgdzenia nr 30/2023

Rektora Uniwersytetu Szczecinskiego z dnia 15 marca 2023 r.
(Zatgcznik nr 2 do zarzgdzenia nr 61/2022

Rektora Uniwersytetu Szczecinskiego z dnia 18 maja 2022 r.)

WNIOSEK O WYRAZENIE ZGODY NA REALIZACJE ZLECONEJ USLUGI
BADAWCZEJ

Zakres zleconych ustug badawczych*:
1) prace naukowe:
a) badania podstawowe,
b) badania aplikacyjne,
2) prace rozwojowe,
3) pozostate prace zlecone.

1. Tytut zleconej ustugi badawcze;j:

2. Dyscyplina/dyscypliny naukowa/e (jezeli zlecona ustuga badawcza dotyczy wiecej niz
jednej dyscypliny naukowej, nalezy przedstawi¢ podziat procentowy)

3. Czy ustuga badawcza zostanie uwzgledniona w ewaluacji: TAK/NIE*

4. Zamawiajacy (nazwa, adres, KRS, NIP, REGON, telefon, e-mail, osoba kontaktowa):

7. Forma finansowania zlecenia*:
a) zaliczka (podac wysokos¢ zaliczki/ek i termin jej/ich platnosci)

b) ptatnos¢ po wykonaniu ustugi
8. Etapy finansowania (jesli dotyczy, podac liczbe etapow i kwoty brutto)
letap: ...oovvvnieie, zt brutto
Metap: covovvveiniiininnne. zt brutto
9. Osoby realizujace zlecong ustuge badawcza:
1) Kierownik: ........oiiiiiiii i
(tytul, stopien naukowy imie i nazwisko, telefon, mail)
2) Wykonawcy:

(tytul, stopien naukowy imig i nazwisko, instytut)



10. Zataczniki do wniosku:
a) zlecenie — zalacznik nr 1 albo dokument okreslony w § 4 ust. 3 Regulaminu (oryginat
nalezy dotaczy¢ do umowy na wykonanie zleconej ustugi badawczej),
b) kalkulacja 2 egz. (zatacznik nr 3),
€) harmonogram 2 egz. (zatacznik nr 4),
11. Uwagi:

(data, pieczeé i podpis)
12. Proponowana wysoko$¢ narzutu centrum ........... %.

Dyrektor Centrum

(data, pieczeé i podpis)
13. Stwierdzam, Zze wykonanie zlecenia nie be¢dzie kolidowa¢ z podstawowymi zadaniami

Kierownika 1 pracownikow jednostki organizacyjnej Uczelni, ktéra ma realizowac zlecong
ushuge badawcza. Akceptuje powyzsze warunki realizacji zleconej ustugi badawcze;.

Dyrektor/Dyrektorzy Instytutu/Instytutow
(data, pieczeé i podpis)
Decyzja prorektora ds. nauki i prorektora ds. finansow:
a) akceptacja *

b) brak akceptacji*
) decyzja dotyczaca wysokoS$ci narzutu ogolnouczelnianego ......... %.

prorektor ds. nauki

(data, pieczec i podpis)
prorektor ds. finansow

(data, pieczec i podpis)

*jesli nie dotyczy odpowiednio skresli¢



