NAWA

NARODOWA AGENCJA WYMIANY AKADEMICKIEJ

ZAGRANICZNE STAZE DOKTORSKIE
NAWA PRELUDIUM BIS 1

wzor wniosku

Nr wniosku

Imie Wnioskodawcy
Nazwisko Wnioskodawcy
Whioskowany budzet

Informacje ogélne

Formularz przeznaczony jest dla wnioskodawcoéw Zagranicznych Stazy Doktorskich NAWA Preludium
BIS 1.

Whiosek o finansowanie stazu zagranicznego moze ztozy¢ doktorant realizujacy projekt badawczy, ktory
otrzymat finansowanie w konkursie Narodowego Centrum Nauki PRELUDIUM BIS 1.

Termin skfadania wnioskow: od 2 stycznia 2021 do 10 grudnia 2024 r. (do godz. 15.00).

Zlozenie wniosku po tym terminie nie bedzie mozliwe.

Przed wypetnieniem niniejszego formularza prosimy o zapoznanie sie z informacjami zawartymi
w Regulaminie programu oraz w Ogtoszeniu o naborze wnioskéw opublikowanymi na stronie
www.nawa.gov.pl

Przed wystaniem wniosku prosimy o doktadne sprawdzenie jego kompletnosci, w tym wymaganych

zatgcznikow.


http://www.nawa.gov.pl/
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Whioskodawca
1.1 Imie Wnioskodawcy
1.2 Nazwisko Wnioskodawcy
13 Pte¢ [kobieta/mezczyznal
14 Data urodzenia Wnioskodawcy [kalendarz]
1.5 Nr dowodu osobistego/nr paszportu [lista lub radio button do wyboru 1:
- nr dowodu osobistego
- nr paszportu]
1.6 PESEL - nr PESEL
- nie mam PESELu (checkbox)
1,7 Numer telefonu Wnioskodawcy
Adres zamieszkania Wnioskodawcy
1.8 Ulica
1.9 Nr domu
1.10 Nr mieszkania
1.11 Kod pocztowy
1.12 Miejscowosé
1.13 Wojewddztwo
Adres korespondencyjny Wnioskodawcy [pole do odznaczenia Jesli adres jest
(jesli jest inny niz adres zamieszkania) inny powinno pojawi¢ sie dodatkowe
pole adresowe do uzupetnienia]
1.14 Ulica
1.15 Nr domu
1.16 Nr mieszkania
1.17 Kod pocztowy
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1.18 Miejscowosé
1.19 Wojewddztwo
Informacje o Szkole Doktorskiej, w ktorej
Whnioskodawca odbywa ksztatcenie
1.20 Nazwa Szkoty Doktorskiej [lista z POL-onu z mozliwoscia
recznego wpisania w przypadku
braku w POL-onie]
Adres Szkoty Doktorskiej
1.21 Ulica [z systemu POL-on z mozliwoscig
edycji/samodzielnego uzupetnienia]
1.22 Nr budynku [z systemu POL-on z mozliwoscia
Nr lokalu edycji/samodzielnego uzupetnienia]
1.23 Kod pocztowy [z systemu POL-on z mozliwoscia
edycji/samodzielnego uzupetnienia]
1.24 Miasto [z systemu POL-on z mozliwoscig
edycji/samodzielnego uzupetnienia]
1.25 Wojewddztwo [z systemu POL-on z mozliwoscia
edycji/samodzielnego uzupetnienia]
Informacje, o projekcie, ktory otrzymat
finansowanie w ramach konkursu NCN
Preludium BIS 1
1.26 Numer rejestracyjny
1.27 Whioskodawca (Nazwa jednostki)
Kierownik projektu (Promotor Wnioskodawcy)
1.28 Stopien lub tytut naukowy
1.29 Imie
1.30 Nazwisko
1.31 Numer telefonu
1.32 Adres e-mail

Staz zagraniczny
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2.1 Nazwa zagranicznego osrodka
goszczacego

2.2 Wydziat lub inna jednostka
organizacyjna

2.3 Kraj

2.4 Ulica

2.5 Nr budynku

2.6 Nr lokalu

2.7 Kod pocztowy

2.8 Miasto
Opiekun naukowy w o$rodku
goszczacym, ktéry moze potwierdzié
wole przyjecia stypendysty NAWA na
wnioskowany okres:

2.9 Stopien lub tytut naukowy

2.10 Imie

2.11 Nazwisko

2.12 Stanowisko

2.13 Numer telefonu

2.14 Adres e-mail

2.15 Zwiezty opis osrodka goszczacego, w [maksymalnie 5 000 znakéw ze spacjami]
ktérym Whnioskodawca planuje staz
zagraniczny (osiggniecia, pozycja w
$wiatowych rankingach, uznane
akredytacje, prestizowe nagrody)

2.16 Opis i dokonania zespotu badawczego,
w ktorym Wnioskodawca planuje staz
zagraniczny

2.17 Uzasadnienie wyboru osrodka [maksymalnie 5 000 znakow ze spacjami]
goszczacego w kontekscie dziatan
planowanych w ramach stazu
zagranicznego

2.18 Opis dorobku i uzasadnienie wyboru [maksymalnie 5 000 znakow ze spacjami]
opiekuna merytorycznego
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2.19

Data rozpoczecia stazu zagranicznego

kalendarz

2.20

Dtugos$¢ stazu zagranicznego w
miesigcach

Do wyboru od 3 do 6

2.21

Data zakonczenia stazu zagranicznego

Uzupetniane automatycznie

2.22

Stowa kluczowe odpowiadajace
tematyce stazu zagranicznego

2.23

Klasyfikacja tematyczna wg OECD

[lista rozwijana , mozliwos¢ wstawienia wiecej
niz jednej listy]

2.24

Planowany program stazu
zagranicznego: cele, planowane
dziatania, metody badawcze,
planowane rezultaty, powigzanie z
indywidualnym planem badawczym

[maksymalnie 8 000 znakéw ze spacjami]

2.25

Wptyw uczestnictwa w stazu
zagranicznym na dalszy rozwdj
naukowy Wnioskodawcy

[maksymalnie 2 000 znakéw ze spacjami]

2.26

W  przypadku zmiany w stosunku
do stazu zaplanowanego we wniosku
ztozonym do NCN w Konkursie
PRELUDIUM BIS 1 - uzasadnienie i opis
tej zmiany

[maksymalnie 2 000 znakéw ze spacjami]

Harmonogram stazu zagranicznego

[mozliwos¢ wielokrotnego dodawania zadan]

pole 2.19]

Nazwa zadania Data rozpoczecia zadania Data zakonczenia zadania
[kalendarz] [kalendarz]
[walidacja: nie wczesnigj niz [walidacja: nie pdzniej niz data
data rozpoczecia projektu — zakonczenia projektu — pole

2.21]
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Zataczniki:

e zyciorys naukowy Whnioskodawcy obejmujacy: przebieg ksztatcenia, wykaz zrealizowanych
i realizowanych projektéw badawczych ze wskazaniem zrédta finansowania i okresu ich realizagji
oraz roli Wnioskodawcy w projekcie, wykaz publikacji, staze, nagrody, patenty, dodatkowa
dziatalnos$¢ naukowa — o objetosci nie wiekszej niz 4 strony

e indywidualny plan badawczy Wnioskodawcy, o ktorym mowa w art. 202 ust. 1 u.p.s.w.n.

e zaproszenie z o$rodka goszczacego, potwierdzajace wole przyjecia Wnioskodawcy na staz

zagraniczny, wedtug wzoru okre$lonego w zataczniku nr 2 do Regulaminu

e opinia promotora o kandydacie i planowanym programie stazu zagranicznego
e skan dokumentu potwierdzajacego status uczestnika szkoty doktorskiej, wystawionego z

aktualna data (nie wczesdniejsza, niz trzy miesiace przed ztozeniem wniosku).

V.

4.1 Koszty Stypendysty

Budzet stypendium

Stypendysta Kraj/miasto Liczba Koszty Ryczatt Kwota
miesiecy utrzymania — na koszty | stypendium
pobytu stawka podrozy

miesieczna

Imie i ZACIAGANE z pkt | ZACIAGANE | Wyswietla siew | Wyswietla | =Liczba

nazwisko — 23i28 z pk 2.20 zaleznosci o siew miesiecy*stawka

ZACIAGANE z kraju/miasta zaleznosci | miesieczna

pkt 1.1.i 1.2 od kraju koszty

utrzymania +
ryczatt na
koszty podrézy

4.2 Koszty opiekuna Stypendysty

Oswiadczam, ze posiadam orzeczenie o niepetnosprawnosci w stopniu znacznym lub umiarkowanym,

w zwigzku z czym w stazu zagranicznym bedzie towarzyszyt mi opiekun

TAK/NIE
Opiekun Stypendysty | Kraj/miasto Liczba Koszty Ryczatt na | Kwota
miesiecy utrzymania | koszty stypendium
pobytu — stawka podrézy
miesieczna
Imie i nazwisko ZACIAGANE z | ZACIAGANE | Wyswietla Wyswietla | =Liczba
pkt2.3i2.8 z pkt 2.20 siew siew miesiecy*stawka
zaleznosci miesieczna
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od zaleznosci | koszty

kraju/miasta | od kraju utrzymania +
ryczatt na
koszty podrézy

4.3 Catkowita kwota stypendium
Suma 4.1 + 4.2

5 OSWIADCZENIA

1. Informacje zawarte w powyzszym wniosku sg zgodne ze stanem faktycznym. Jestem
Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z Kodeksu karnego, dotyczacej
poswiadczania nieprawdy.

Planowane koszty wskazane we wniosku nie sg i nie beda finansowane z innych zrédet.

3. Nie zostatem/am skazany/a prawomocnym wyrokiem za przestepstwo zwigzane
z dziatalnoscig zawodowa, naruszeniem etyki zawodowej lub nie zostatem/am ukarany/a za
powazne wykroczenie zawodowe.

Nie cigzy na mnie prawomocny wyrok dotyczacy oszustwa.

5. Nie dopuscitem/am sie umyslnie lub przez zaniedbanie nieprawidtowosci w wykonaniu

kontraktow lub projektdw finansowanych lub wspotfinansowanych ze srodkéw publicznych.

[ Potwierdzam

6. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych
Potwierdzam zapoznanie sie z zasadami ochrony danych osobowych, wskazanymi w
regulaminie Zagranicznych Stazy Doktorskich NAWA Preludium BIS 1.
Potwierdzam zrealizowanie wobec osob, ktorych dane zostaty przekazane w ramach
niniejszego wniosku, obowigzku informacyjnego - poprzez przekazanie zasad ochrony
danych osobowych, wskazanych w ww. regulaminie.

[1 Potwierdzam




