
ZNAK SPRAWY: ...................................................................


DATA: ...................................................................
WNIOSEK O PRZYJĘCIE GOŚCIA Z ZAGRANICY
	I.
	

	1. Imię i nazwisko gościa
	

	2. Kraj
	

	3. Instytucja delegująca
	

	II.
	

	Termin wizyty

	

	Cel przyjazdu
	

	Przyjazd/wizyta związana z realizacją projektu badawczego
	

	Źródło finansowania
	

	III.
	

	Planowane koszty pobytu: 
	

	diety pobytowe

	TAK


	NIE


	Ilość diet:
	Kwota diety:

	noclegi

	TAK


	NIE


	

	inne koszty

	TAK


	NIE


	


.................................................................
......................................................................

wnioskujący
zatwierdzający
