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	OPIEKA NAD ZABYTKAMI
Nr rejestru

edycja


Departament Mecenatu Państwa

WNIOSEK O PRZYZNANIE STYPENDIUM

Ministra Kultury i Dziedzictwa Narodowego 

OPIEKA NAD ZABYTKAMI
1. Imię i nazwisko:………………………………………………………….………........

2. Data i miejsce urodzenia:…………………………………………….…………………

3. Adres do korespondencji, nr telefonu (komórkowy i/lub stacjonarny), e-mail:

4. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………................................................................................................................................................…

5. Wykształcenie (przy wykształceniu wyższym prosimy podać rok ukończenia studiów ): 
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………

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

6. Dokładny opis wnioskowanego projektu stypendialnego: 

a) założenia projektu: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………....................................……………………………………………………

b) środki i metody jego realizacji (nie dotyczy środków finansowych):

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

ul. Krakowskie Przedmieście 15/17, 00-071 Warszawa, tel: (22)42-10-512, fax: (22)826-30-65
c) przewidywany rezultat realizacji projektu: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

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

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

d) stan badań i stopień zaangażowania w realizację projektu:

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

a) 6. Wnioskowany okres przyznania stypendium ………………….. oraz planowane terminy realizacji projektu:

b) rozpoczęcie projektu:

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

b)zakładany przebieg realizacji zadania:

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

c)zakończenie projektu:

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

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

7. Krótkie uzasadnienie celowości przyznania stypendium:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

8. Inne źródła finansowania wnioskowanego stypendium: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...................................………………………………

9. Przebieg kariery artystycznej i zawodowej (wystawy, publikacje, konkursy, projekty, badania naukowe, koncerty itp.):

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

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

miejscowość i data                                                                                                                                           podpis kandydata
                                                                                                                                                                           (Załącznik nr 1 do wniosku)
Departament Mecenatu Państwa
....................................................................                                                                                                                                   ........................................

                                                                                                                                                                                                               Data, miejscowość

....................................................................

....................................................................
              dane wnioskującego




                                         
1.

Świadomy/świadoma odpowiedzialności karnej

potwierdzam prawdziwość danych wpisanych we wniosku.

2.

Wyrażam zgodę na przetwarzanie oraz udostępnianie, utrwalanie moich danych osobowych zawartych                             w złożonym przeze mnie wniosku przez administratora Ministerstwa Kultury i Dziedzictwa Narodowego w celu ich publikacji w formie katalogu na stronach internetowych MKiDN oraz w formie płyty CD, zgodnie z Ustawą                  z dnia 29.08.1997 roku o Ochronie Danych Osobowych Dz. U. Nr 133 poz. 883.

3.

Zobowiązuję się do zwrotu kwoty stypendium w wypadku niezrealizowania programu opisanego we wniosku oraz terminowego złożenia sprawozdania z wykonania stypendium (zgodnie z zawarta umową).

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

miejscowość i data                                                                                                                                           podpis kandydata
ul. Krakowskie Przedmieście 15/17, 00-071 Warszawa, tel: (22)42-10-512, fax: (22)826-30-65

....................................................................                                                                                                                                   ........................................

                                                                                                                                                                                                               Data, miejscowość

....................................................................

....................................................................
dane wnioskującego

                                                              OŚWIADCZENIE

Zapoznałem się z warunkami udzielania stypendiów i akceptuję wszystkie zawarte w nich postanowienia. 

Dobrowolnie przystąpiłem do uczestnictwa w naborze. 

Dane zawarte w zgłoszeniu są zgodne z prawdą. Oświadczam, że wszelkie treści, w tym dzieła, zdjęcia i dane osobowe udostępnione w związku z naborem są prawdziwe i nie naruszają jakichkolwiek praw autorskich i osobistych. Jednocześnie oświadczam, iż osoby trzecie, których dane osobowe zostały wykorzystane w nadesłanej przez uczestnika projektu pracy, wyraziły zgodę na ich publikację.

                                                                                                                                                                           (Załącznik nr 2 do wniosku      

                                                                                                                                                                     dotyczy Opieka nad zabytkami)
Departament Mecenatu Państwa
....................................................................                                                                                                                                   ........................................

                                                                                                                                                                                                               Data, miejscowość

....................................................................

....................................................................
              dane wnioskującego




                                         
1.

Dokumentacja i wyniki przeprowadzonych w ramach stypendium badań zostaną przekazane do: 

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

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

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

miejscowość i data                                                                                                                                           adnotacja o zgodzie instytucji, pieczęć
2.

Oświadczam, iż program stypendium nie jest wykonywany w ramach mojej pracy zawodowej, bądź innego wykonywanego zlecenia.

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

miejscowość i data                                                                                                                                           podpis kandydata
                                                           ul. Krakowskie Przedmieście 15/17, 00-071 Warszawa, tel: (22)42-10-512, fax: (22)826-30-65
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