Zatqgcznik nr 4 do Zarzgdzenia
nr 312/2022/2023 Rektora UAM z dnia 29 marca 2023 roku

SKIEROWANIE NA PODROZ ZAGRANICZNA

Imi¢ nazwisko

Adres zamieszkania

Jednostka UAM
Nr telefonu
Adres e-mail
Status [J doktorant [ student - OSOba. n.leb(?dqca
pracownikiem
Kraj Miejscowosé
Instytucja przyjmujaca
Planowana data wyjazdu Planowana data powrotu
Cel wyjazdu
Wyjazd w ramach O tak Nazwa partnera lub tytul i nr projektu:
umowy bilateralnej lub
projektu i
migdzynarodowego [ nie
(informacja do systemu
POLon)
Srodek transportu — bilet: | [J samolot O kolej O autobus
Podréz samochodem O tak *Jesli TAK — nalezy ztozy¢ wniosek — ,zgoda na uzycie samochodu
. i prywatnego w podrézy sthuzbowej”, zwrot kosztow po odbytej podrozy
prywatnym* [ nie \ ozy Siuzbow .
) w oparciu o druk Ewidencji przebiegu pojazdu.
. I O tak ** Jesli TAK - nalezy poda¢ zrédlo finansowania
Ubezpieczenie*: [ nie *** Jesli NIE - nalezy podpisa¢ o§wiadczenie ponizej

Zgoda dysponenta srodkéw finansowych:

Zrodlo finansowania
biletow i polisy:

data, podpis i pieczatka

*** Podpisa¢ w przypadku, gdy polisa ubezpieczeniowa jest finansowana ze Srodkow wiasnych
wyjezdzajgcego:

Oswiadczam, ze zobowigzuje si¢ przed wyjazdem za granicg zawrze¢ umowe ubezpieczenia obejmujaca
w szczegolnosci pokrycie kosztow leczenia w zwiazku z naglym zachorowaniem lub nieszczgsliwym
wypadkiem w czasie podrozy i calego okresu pobytu za granica, na warunkach co do zakresu i sumy
ubezpieczenia nie gorszych niz umowa ubezpieczenia jaka posiada Uniwersytet (warunki ubezpieczenia
dostegpne sg w Intranecie UAM w zakladce: ,,Wyjazdy zagraniczne”).

podpis osoby wyjezdzajacej,
ktdra ubezpiecza si¢ samodzielnie

Akceptacja zatwierdzajgcego wyjazd

data, podpis i pieczatka data i podpis osoby wyjezdzajacej
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Zatqgcznik nr 4 do Zarzgdzenia
nr 312/2022/2023 Rektora UAM z dnia 29 marca 2023 roku

KALKULACJA KOSZTOW PODROZY

Rodzaj kosztu zaliczka | warto$¢! | ilo§¢ | razem Zrédto Podpis dysponenta srodkoéw
e finansowania

1 2 1x2
Diety pobytowe 0=
Ryczalt na dojazd O
Ryczalt na komunikacje O
miejska

Ryczalty hotelowe lub koszty O
noclegu

RAZEM
**** zaznaczyC X, jesli ma by¢ zaliczka na okreslony koszt

Akceptacja zatwierdzajgcego wyjazd

data, podpis i pieczgtka

WNIOSEK O ZALICZKE

Whioskuj¢ o zaliczke na pobyt w kwocie .................eeeeeee. waluta ......oooovieiininnnnn. , ktora odbiorg
osobiscie w Kasie UAM w terminie..................... /prosze przela¢ na ponizsze konto
................................................................................................................. prowadzone w
walucie: ..................

ZOBOWIAZANIE/OSWIADCZENIE:

Zobowiazuje¢ si¢ do rozliczenia pobranej zaliczki w terminie 14 dni od dnia zakonczenia podrdzy, a w przypadku
niewywigzania si¢ przeze mnie z powyzszych zobowigzan zgadzam sig, aby Uniwersytet im. Adama Mickiewicza w
Poznaniu potracit podlegajaca zwrotowi kwote zaliczki z naleznosci przystugujacych mi od Uniwersytetu im. Adama
Mickiewicza w Poznaniu w szczegolnoscei z tytutu:
......................................................................................... .4 Zapoznatem si¢ i akceptuje warunki
wynikajace z Zarzadzenia Rektora UAM Nr 299/2022/2023, w szczegodlnosci § 2 pkt 22 oraz zobowiazuje si¢ wywigzaé z
zobowigzan z niego wynikajacych, pod rygorem odmowy finansowania kosztow podrdzy przez Uniwersytet.

podpis osoby wyjezdzajacej

! Wysoko$¢ diet okreslono w Rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 29 stycznia 2013 r. w sprawie naleznosci przystugujacych pracownikowi
zatrudnionemu w panstwowej lub samorzadowej jednostce sfery budzetowe;j z tytutu podrézy stuzbowej oraz Rozporzadzeniu Ministra Rodziny i Polityki Spotecznej
z dnia 25 pazdziernika 2022 r. zmieniajacym rozporzadzenie w sprawie naleznosci przystugujacych pracownikowi zatrudnionemu w panstwowej lub samorzadowej
jednostce sfery budzetowej z tytutu podrozy stuzbowe;j
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