Zalacznik nr 10 do Regulaminu pracy

jednostka organizacyjna i stanowisko

WNIOSEK
0 udzielenie platnego urlopu naukowego

zwigzanego z przygotowaniem rozprawy doktorskiej
o ktorym mowa w art. 130 pkt 2 ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce

W zwiazku z przygotowywaniem rozprawy doktorskiej prosze o udzielenie ptatnego urlopu

4. Os$wiadczam, ze do tej pory nie korzystalem/tam* z ptatnego urlopu naukowego
na przygotowanie rozprawy doktorskie;j.

5. Zaktadane cele/efekty udzielenia urlopu:



6. W zataczeniu przedktadam nast¢pujace dokumenty:
1) zaswiadczenie o otwarciu przewodu doktorskiego*
2) opis dorobku naukowego - udzial w stazach naukowych krajowych i zagranicznych
oraz liczba i rodzaj publikacji w czasopismach krajowych i zagranicznych
3) opinia promotora

4) oswiadczenie — zalgcznik nr ........

data podpis pracownika

Opinia promotora o stanie zaawansowania rozprawy doktorskiej (biorac pod uwage
zaktadane cele/efekty wymienione w pkt 5 wniosku):

Pozytywnie/negatywnie* opiniuj¢ wniosek Pana/Pani™ ...........cc.ccccoviiniiiniiniiinicniinnecneee

o udzielenie ptatnego urlopu naukowego zwigzanego =z przygotowaniem rozprawy
doktorskiej

W OKresi€ od ......oovvvveuueeeeneenns QO e

data podpis promotora

Opinia Dyrektora Instytutu do ktérego pracownik jest przypisany:
Popieram*/nie popieram™ wniosek o wudzielenie ptatnego urlopu naukowego z uwagi na

data piecze¢ i podpis dyrektora instytutu




Opinia Dziekana/kierownika jednostki organizacyjnej, w ktorej zatrudniony jest

wnioskodawca:

Popieram wniosek*/nie popieram wniosku* Pana/Pani ............ccccceevvivieniiiieniiieeniiecieeeieens

o udzielenie platnego urlopu naukowego zwigzanego z przygotowaniem rozprawy
doktorskiej w okresie 0d ........ccccceeevuveennnee. dO e

Oswiadczam, ze urlop nie spowoduje zakidcen w realizacji zadan dydaktycznych jednostki.

data piecze¢ i podpis dziekana/
kierownika  podstawowej  jednostki
organizacyjnej

Adnotacja Dziatu Kadr:

Pracownik zatrudniony w UKSW od dnia .............cocociiii, Platnego urlopu naukowego do
tej pory nie udzielono*/ udzielono* w okresie od ........................ doevviiiii
data podpis Kierownika DK

Decyzja Rektora:

Rektor Uniwersytetu Kardynata Stefana Wyszynhskiego w Warszawie udziela/nie udziela*
Panu/Pani*:

data pieczed i podpis Rektora

data podpis wnioskujacego pracownika

* niepotrzebne skresli¢



