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   Samorząd Województwa Wielkopolskiego

   Wojewódzki Urząd Pracy

   w Poznaniu
Załącznik nr 1
WNIOSEK DOKTORANTA O PRZYZNANIE STYPENDIUM,
w ramach projektu pt. „Wsparcie stypendialne dla doktorantów na kierunkach uznanych za strategiczne z punku widzenia rozwoju Wielkopolski”, Podziałania 8.2.2 „Regionalne Strategie Innowacji”, Działania 8.2, Priorytetu VIII, Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki finansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego.
	Numer kancelaryjny wniosku
	PO KL 8.2.2/30-………-11/12

(wypełnia WUP w Poznaniu)


CZĘŚĆ A

I. Część wypełniana przez doktoranta / doktorantkę
	DANE OSOBY UBIEGAJĄCEJ SIĘ O STYPENDIUM

	Imię (imiona)
	

	Nazwisko
	

	PESEL
	

	Data i miejsce urodzenia

urodzenia

	

	Adres zamieszkania


	Ulica 
	
	Numer domu/ lokalu
	

	Miejscowość 
	

	Kod pocztowy
	
	Poczta
	

	Województwo
	

	Telefon kontaktowy
	
	E-mail
	

	Obszar
 (zaznaczyć „x”)
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  wiejski  

	Adres do korespondencji (wypełnić jeżeli jest inny niż adres stałego zamieszkania)

	Ulica
	
	Numer domu/ lokalu
	

	Miejscowość
	

	Kod pocztowy
	
	Poczta
	

	Województwo
	

	

	DANE SZKOŁY WYŻSZEJ LUB INNEJ JEDNOSTKI ORGANIZACYJNEJ

	Nazwa 
	

	Adres 
	

	Kierunek studiów 
	

	Tytuł pracy doktorskiej
	

	

	DANE DOTYCZĄCE PRACY DOKTORSKIEJ

	Dziedzina nauki, której dotyczy  praca naukowa (należy zaznaczyć „x” tylko jedną dziedzinę)
· Genetyka roślin i człowieka

· Biotechnologia żywności i środowiska

· Przetwórstwo artykułów spożywczych

· Społeczeństwo informacyjne

· Elektroniczna gospodarka

· Maszyny i urządzenia, motoryzacja i komunikacja

· Chemia, tworzywa sztuczne, wyroby gumowe, przetwórstwo surowców niemetalicznych

· Optyka

· Informatyka i telekomunikacja
· Farmaceutyka

· Budownictwo
· Ochrona środowiska i energetyka (m.in. odnawialne źródła energii, techniki energooszczędne)
· Kultura



	opis problematyki pracy doktorskiej, z uwzględnieniem jej wpływu na obecny stan wiedzy, korzyści dla regionu oraz sposobu w jaki praca doktorska wpisuje się w założenia Regionalnej Strategii Innowacji (RSI), w tym opis możliwości praktycznego wykorzystania zagadnień pracy doktorskiej w województwie wielkopolskim
(do 6 000 znaków bez spacji).


	Dotychczasowe osiągnięcia naukowe doktoranta:



	prezentacja osiągnięć naukowych podczas konferencji /  seminarium naukowego  
	1. 

	
	2. 

	
	3.

	udział w stażach naukowych 
	1.

	
	2.

	publikacje naukowe w czasopismach naukowych (zgodnie z Listą Punktowanych Czasopism Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyższego)
	1. 

	
	2. 

	
	3. 

	
	4. 

	udział w grantach badawczych
	1. 

	
	2. 

	
	3. 

	uzyskanie nagrody i wyróżnienia w konkursie krajowym /  międzynarodowym


	1. 

	
	2. 

	uzyskane  patenty
	3.

	                                                                                              ………………………………….
                                                                                              czytelny podpis doktoranta                                                                               
Potwierdzenie promotora / opiekuna naukowego o pisaniu pracy doktorskiej

Potwierdzam, że Pan/Pani………………………………….(imię i nazwisko doktoranta) realizuje pracę doktorską pod moim kierunkiem.
                                                                                          …………………………………………
                                                                        (czytelny podpis promotora / opiekuna naukowego)


	Dane kontaktowe promotora / opiekuna naukowego
………………………   ……………..   ……………………………….      ………......        ……………..

 /imię i nazwisko/      /tytuł naukowy/                /uczelnia/                       /telefon/           /e-mail/


	Proszę o przyznanie stypendium w wysokości…………................................................................
Słownie.............................................................................................................................................
W roku akademickim  2011 / 2012 
                                                                                                      ………………………………….
                                                                                                       czytelny podpis doktoranta                                                                               



Oświadczam, iż w żadnej z poprzednich edycji projektu „Wsparcie stypendialne dla doktorantów na kierunkach uznanych za strategiczne z punku widzenia rozwoju Wielkopolski”, Podziałania 8.2.2 „Regionalne Strategie Innowacji”, Działania 8.2, Priorytetu VIII, Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki nie otrzymałam / otrzymałem stypendium.
…………………………………..









                 czytelny podpis doktoranta
Zobowiązuje się, celem uzyskania dodatkowych 5 punktów w trakcie oceny merytorycznej, do uzyskania stopnia naukowego doktora w okresie od 01.09. 2012 r. do 31.03.2013 r. (czyli do 6 m-cy od zakończenia realizacji projektu).  
Planowany termin rozprawy doktorskiej ………………………………………………………….

…………………………………..










  czytelny podpis doktoranta

W związku z ubieganiem się o stypendium w ramach projektu pt. „Wsparcie stypendialne dla doktorantów na kierunkach uznanych za strategiczne z punktu widzenia rozwoju Wielkopolski”, Poddziałanie 8.2.2 Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki oświadczam, iż nie prowadzę działalności gospodarczej w zakresie odpowiadającym przedmiotowi badań prowadzonych w ramach realizowanej pracy doktorskiej.
   ………………………………..








                 czytelny podpis doktoranta

Wyrażam zgodę na publikację w ramach otrzymanego stypendium streszczenia i głównych założeń mojej pracy doktorskiej w Informatorze o wybranych pracach naukowych doktorantów oraz na stronie internetowej WUP w Poznaniu. 

………………………………………………...………..

                                     czytelny podpis doktoranta
II. Część wypełniana przez WUP w Poznaniu.
	Sprawdzono pod względem formalnym

Poznań, dnia………………………….
	Przekazuje się do oceny przez Komisję
	

	
	Nie przekazuje się do oceny przez Komisję
	

	           …………………………………

                           Wojewódzki Urząd Pracy w Poznaniu


III. Część wypełniana przez Komisję:

	Sprawdzono pod względem merytorycznym
Poznań, dnia………………………….
	Przyznaje się stypendium
	

	
	Nie przyznaje się stypendium
	

	
	Łączna ilość uzyskanych punktów
	

	            …………………………………                                ……….…………………………………

                 Przewodniczący Komisji                                          Wojewódzki Urząd Pracy w Poznaniu




Samorząd Województwa Wielkopolskiego

   Wojewódzki Urząd Pracy

   w Poznaniu
CZĘŚĆ B

OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
w ramach projektu pt. „Wsparcie stypendialne dla doktorantów na kierunkach uznanych za strategiczne z punktu widzenia rozwoju Wielkopolski”, w ramach Poddziałania 8.2.2 Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki

W związku z projektem pt. „Wsparcie stypendialne dla doktorantów na kierunkach uznanych za strategiczne z punktu widzenia rozwoju Wielkopolski” realizowanym w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych.
Oświadczam, iż przyjmuję do wiadomości, że:

1. administratorem tak zebranych danych osobowych jest Minister Rozwoju Regionalnego pełniący funkcję Instytucji Zarządzającej dla Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki: Ministerstwo Rozwoju Regionalnego, ul. Wspólna 2/4, 00-926 Warszawa;
2. moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu realizacji projektu pt. „Wsparcie stypendialne dla doktorantów na kierunkach uznanych za strategiczne z punktu widzenia rozwoju Wielkopolski w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki;

3. moje dane osobowe mogą zostać udostępnione innym podmiotom wyłącznie w celu realizacji projektu pt. „Wsparcie stypendialne dla doktorantów na kierunkach uznanych za strategiczne z punktu widzenia rozwoju”, w tym w celu ewaluacji, kontroli, monitoringu i sprawozdawczości w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki;

4. podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna 
z brakiem możliwości udzielenia wsparcia w ramach Projektu;

5. mam prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania.

………………………………….

………………………………………

    miejscowość i data                                                        czytelny  podpis doktoranta


                        Samorząd Województwa Wielkopolskiego

                 Wojewódzki Urząd Pracy

              w Poznaniu
CZĘŚĆ C
Opinia

promotora/opiekuna naukowego dotyczącą postępów doktoranta

w realizacji doktoratu i przygotowywaniu rozprawy doktorskiej

………………………………….                                                   …………………………………..…..
          miejscowość i data                                                   czytelny podpis promotora/opiekuna naukowego


                        Samorząd Województwa Wielkopolskiego

                 Wojewódzki Urząd Pracy

              w Poznaniu
CZĘŚĆ D
Krótki opis
dotychczasowego przebiegu doktoratu
………………………………….                                                   …………………………………..…..
          miejscowość i data
czytelny podpis doktoranta
