Zalgcznik nr 4 do Zarzadzenia nr 104/2019 Rektora Pafstwowej Uczelni
Zawodowej im. prof. Stanistawa Tarnowskiego w Tarnobrzegu

z dnia 16 grudnia 2019 r. w sprawie dofinansowania

dziatalnoéci studenckiej i zasad jej rozliczania

Whiosek o dofinansowanie projektu

Wnosze¢ o wyrazenie zgody na

(nazwa uczelnianej organizacji studenckiej)
Miejsce i termin realizacji projektu:

Osoba odpowiedzialna za rozliczenie: ............................ooiiiii
(imig i nazwisko, nr albumu, tel. kontaktowy)

Planowana liczba uczestnikéw: ........... ey Ry DA e NN N e O S S

SczepGlowy Opis ZIMIIY .. coi: covimimssiiiiintisnmnissmssamnamsenansssnsanns gL el

WSTEPNY KOSZTORYS

Pokrycia kosztow realizacji projektu

Zrédia

Lp. Krétki opis planowanych wydatkow Kwota Biotaiit

o o ol i

Koszty Razem:

Planowany odbidr zaliczki w dniu

podpis upowaznionego studenta
do zlozenia wniosku

POZYTYWNIE OPINIUJE:

data i podpis Prorektora ds. Ksztalcenia data i podpis Opiekuna

ZATWIERDZAM ROZLICZENIE:

podpis Kwestora/Kanclerza podpis Rektora



