
 

Załącznik Nr 1 do Regulaminu wykorzystywania infrastruktury naukowo-badawczej 

Uniwersytetu Warmińsko-Mazurskiego w Olsztynie 

 

WNIOSEK 

o udostępnienie aparatury naukowo – badawczej  

 

A. DANE WNIOSKODAWCY 
Wypełnia wnioskodawca Wypełnia przyjmujący wniosek 

Imię i nazwisko: 

 

Nazwa i adres jednostki organizacyjnej/podmiotu: 

 

 

Numer telefonu, numer faksu, e-mail: 

 

 

Numer rejestracyjny wniosku: 

 

 

Data złożenia wniosku: 

 

 

 

B.  CEL WYKORZYSTANIA APARATURY 
Lp. Nazwa aparatury 

 

Cel wykorzystania 

aparatury 

Temat badawczy/tytuł projektu badawczego Załączniki do wniosku* 

1 2 3 4 5 

  

 

   

     

*należy wpisać jakie dokumenty załączono do wniosku np. streszczenie projektu badawczego wraz ze wskazaniem źródła jego finansowania, oświadczenie o posiadaniu 

wymaganych zgód (Komisji Bioetycznej, Komisji Etycznej ds. badań na zwierzętach, porozumienie o współpracy z instytucją/podmiotem zewnętrznym itp.) 

 



 

C.  PLANOWANY TERMIN WYKORZYSTANIA APARATURY 

 

Jednorazowe wykorzystanie aparatury w dniu: ……………………………….. 

Wielokrotne wykorzystanie aparatury w dniach: ………………………………… 

Wykorzystanie aparatury w czasie trwania projektu badawczego, tj. od dnia: …………………… do dnia: …………………………… 

 

D. OŚWIADCZENIA WNIOSKODAWCY 

 

Oświadczam, że aparatura zostanie wykorzystana zgodnie z celem projektu, w ramach którego została zakupiona. 

 

 

         ……………………………………………….. 
           (podpis wnioskodawcy) 

 

Zobowiązuję się do bezwzględnego przestrzegania przepisów BHP i PPOŻ podczas wykorzystania aparatury. 

 

 

         ……………………………………………….. 
           (podpis wnioskodawcy) 

 

Oświadczam, posiadam uprawnienia do obsługi aparatury.* 

 

 

         ……………………………………………….. 
           (podpis wnioskodawcy) 

Oświadczam, że niezbędne jest przeszkolenie z obsługi aparatury.* 

 

 

         ……………………………………………….. 
           (podpis wnioskodawcy) 

Oświadczam, że przy korzystaniu z aparatury niezbędna jest pomoc opiekuna aparatury.* 

 

 

         ……………………………………………….. 
           (podpis wnioskodawcy) 

 
*jeżeli dotyczy 


