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                                                                                                                                                                                      Data:  Wprowadź datę

                                                    Załącznik nr 1 do ZLECENIA*
             
Przedmiot i zakres pracy zleconej do wykonania: 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

     ZESPÓŁ REALIZUJĄCY ZLECENIE 

	Lp.
	Imię i nazwisko 
	Wydział
	Katedra

	1.
	 
	 
	 

	2.
	 
	 
	 

	3.
	 
	 
	 

	4.
	 
	 
	 




     KIEROWNIK KATEDRY (odpowiedź opisowa)

	Potwierdzam kompetencje wskazanych osób do realizacji zlecenia 
	 

	Potwierdzam, że wskazane przeze mnie osoby posiadają dorobek naukowy lub dydaktyczny (wskazać jaki ) w zakresie tematyki zleconej pracy 
	 

	Potwierdzam, że kierowana przeze mnie Katedra dysponuje odpowiednią aparaturą niezbędną do realizacji zlecenia 
	 

	
	
	
…………………………………………………………….(pieczęć i podpis )


	

                                                                                                                                                                                                                     ……………………………………………………………………….    
            Dziekan Wydziału (pieczęć i podpis)
 
*Załącznik należy wypełnić jeśli zlecenie dotyczy opinii o innowacyjności opracowanej na Wydziale Mechatroniki i Budowy Maszyn                                                                                                                                                                
 (
Ośrodek Transferu Technologii 
Budynek Auli Głównej, pokój 1 lub 14
41 34 24 319, 41 34 24 471
 
ott@tu.kielce.pl
, 
www.ott.tu.kielce.pl
) (
Politechnika Świętokrzyska
al. Tysiąclecia Państwa Polskiego 7, 25-314 Kielce
41 34 24 444, 34 24 445, faks: 41 34 42 997
www.tu.kielce.pl
)

image1.png
Politechnika Swietokrzyska
OSRODEK TRANSFERU TECHNOLOGI!





