
WNIOSEK

o przyznanie krajowego stypendium wyjazdowego

Fundacji na Rzecz Nauki Polskiej

1.
Imię i nazwisko:______________________________________________________________

Imię ojca:_____________________________     Imię matki:______________________________

2.
Data i miejsce urodzenia_______________________________________________________






dzień    miesiąc      rok    

3.
Adres zamieszkania
___________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

4.
Adres do korespondencji________________________________________________________

_______________________________________________________________________________
tel _________________________           e-mail _________________________________________

5.
Data nadania stopnia naukowego doktora,  _________________________________________


przez jaką instytucję został nadany _______________________________________________

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

6.
Zajmowane stanowisko ________________________________________________________


i data jego objęcia _____________________________________________________________

7.
Nazwa i adres miejsca pracy ____________________________________________________

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

8
Informacja o planowanym pobycie:

a/
nazwa krajowej instytucji, która ma gościć stypendystę

______________________________________________​​​​​______________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

b/
dokładny adres

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

c/
nazwisko osoby goszczącej

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

d/
planowany czas pobytu (w miesiącach)

____________________________________________________________________________

e/
planowany termin rozpoczęcia stypendium

W związku z ustawą o ochronie danych osobowych z dn. 29.08.1997 r. (Dz.U.Nr 133, poz.883) wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Fundację na Rzecz Nauki Polskiej dla celów związanych z rozstrzygnięciem, realizacją i archiwizacją konkursu o Krajowe stypendium wyjazdowe, zgodnie z regulaminem tegoż konkursu.

Stwierdzam, że znany mi jest regulamin przyznawania Krajowego stypendium wyjazdowego i zobowiązuję się go przestrzegać.

Oświadczam, że w czasie otrzymywania Krajowego stypendium wyjazdowego nie będę beneficjentem innego programu stypendialnego Fundacji na Rzecz Nauki Polskiej.

______________________________________

data




podpis

Wniosek i załączniki w 2 egzemplarzach należy złożyć w siedzibie Fundacji lub przesłać pocztą na adres:

Fundacja na Rzecz Nauki Polskiej

ul. Grażyny 11

02-548 Warszawa
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