Załącznik do „Procedury zawierania umów z podmiotami zagranicznymi (  …)” 

Zarządzenie nr  17/XVI R/2022
Rektora Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu
z dnia 7 lutego2022 r.

Wniosek o podpisanie umowy/aneksu do umowy/porozumienia/listu intencyjnego o bilateralnej/wielostronnej współpracy międzynarodowej*
Wrocław, dnia …………………
Jego Magnificencja Rektor

Uniwersytetu Medycznego 

im. Piastów Śląskich we Wrocławiu
Zwracam się z uprzejmą prośbą o wyrażenie zgody na podpisanie umowy /porozumienia / listu intencyjnego / aneksu do umowy* o współpracy pomiędzy Uniwersytetem Medycznym we Wrocławiu (UMW) a                                                    ……………..…………………………………………………………….......
nazwa uczelni/instytucji
z siedzibą w ……………………………….………………………............ 

miejscowość, kraj
na okres  ………… lat / na czas nieoznaczony*. 

Na koordynatora współpracy z ramienia UMW, zadaniem którego będzie opieka merytoryczna nad realizacją ww. umowy, pragnę zaproponować ……………………………………………………………………………….

Do wniosku dołączam następujące załączniki:

· załącznik nr 1 – dane dotyczące jednostki UMW zaangażowanej we współpracę z ww. partnerem

· załącznik nr 2 – opis ww. uczelni/instytucji partnerskiej
· załącznik nr 3 – informacje dot. dotychczasowej współpracy z partnerem 
· załącznik nr 4 – plany dot. współpracy na lata 2022 - ……….
· załącznik nr 5 – propozycja treści umowy przygotowanej we współpracy z partnerem

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








podpis kierownika jednostki organizacyjnej UMW 
* niewłaściwe skreślić  
Załącznik nr 1 do wniosku
DANE  WNIOSKODAWCY

	Jednostka UMW inicjująca współpracę 

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

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



	· Koordynator współpracy:


	.............................................................................................
Imię i nazwisko, stopień/tytuł naukowy 
……………………………………………………………………

Adres e-mail

……………………………………………………………………

numer tel. kontaktowego

	Inne jednostki UMW współpracujące z partnerem
:
	1. ……………………………………………………………
……………………………………………………………

2.
……………………………………………………………

……………………………………………………………

	· Koordynatorzy:
	1. .............................................................................................

Imię i nazwisko, stopień/tytuł naukowy, 

………………………………………………………………………………………………

e-mail

………………………………………………………………………………………………
numer tel. kontaktowego
2. .............................................................................................

Imię i nazwisko, stopień/tytuł naukowy
……………………………………………………………………

e-mail

……………………………………………………………………

numer tel. kontaktowego




Załącznik nr 2 do wniosku

DANE UCZELNI / INSTYTUCJI  PARTNERSKIEJ

	Nazwa Partnera
	.............................................................................................

Pełna oryginalna nazwa w języku partnera

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

Pełna nazwa w języku angielskim

	Adres partnera
	

	Strona internetowa
	

	Dział odpowiedzialny za współpracę międzynarodową
	Tel.: 

E-mail:

	Koordynator współpracy:


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

Imię i nazwisko, stopień/tytuł naukowy
.............................................................................................

e-mail

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

numer tel. kontaktowego
.............................................................................................

Jednostka/dział wewnętrzny

	Charakterystyka instytucji partnera 
	

	· Profil naukowy, badawczy dydaktyczny
	

	· Wielkość instytucji (liczba studentów, kadry akademickiej, itp.)
	

	· Przyznawane stopnie, tytuły naukowe
	

	· Pozycja instytucji w kraju i zagranicą, miejsce w rankingach
	

	· Osiągnięcia naukowe i dydaktyczne
	











Załącznik nr 3 do wniosku
REZULTATY DOTYCHCZASOWEJ  WSPÓŁPRACY (………-……….)

	Rodzaj działalności
	Szczegóły

	Wspólne publikacje 
	

	Wspólne projekty badawcze
	

	Wspólne konferencje                                       
	

	Współpraca w ramach programu Erasmus 
	

	Wymiana nauczycieli i pracowników nie będących nauczycielami akademickimi (poza programem Erasmus +)
	

	Wymiana studentów i doktorantów (poza programem Erasmus +)
	

	
	

	
	


FINANSOWANIE DOTYCHCZASOWEJ WSPÓŁRACY 

	Budżet ogólny 
	

	Nakłady finansowe partnera
	

	Nakłady finansowe/rzeczowe UMW
	


Załącznik nr 4 do wniosku

PRZEWIDYWANY PLAN PRACY NA OKRES 2022 - …..
	Rodzaj działalności
	Szczegóły

	Organizacja wspólnych konferencji, zjazdów, sympozjów
	

	Wymiana akademicka
	

	Opracowanie wspólnych programów nauczania
	

	Realizacja wspólnych projektów badawczych
	

	Organizacja praktyk studenckich i stażów 
	

	
	

	
	

	
	


FINANSOWANIE WSPÓŁRACY W OKRESIE 2022 - …..

	Budżet ogólny 
	

	Nakłady finansowe partnera
	

	Nakłady finansowe UMW
	


� Zdanie skreślić w przypadku gdy wykorzystywany będzie wzór umowy dostępny na stronie Działu Współpracy Międzynarodowej.


� W przypadku braku takich jednostek, wpisać „NIE DOTYCZY”


� W przypadku porozumienia wielostronnego należy wypełnić tabelę osobno dla każdego partnera.


� Podać lata współpracy





