Załącznik do zarządzenia nr 227/2020 
Rektora UPP z dnia 6 listopada 2020 r. 
obejmujący 
Załącznik nr 1 do zarządzenia nr 26/2020 Rektora UPP z dnia 2 marca 2020 r.



Poznań, dnia ……………………………..
	
.................................................					 
imię i nazwisko							

...............................................
stanowisko, pełniona funkcja 						

............................................
jednostka organizacyjna


							JM Rektor
							Uniwersytetu Przyrodniczego w Poznaniu



W związku z art. 125 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce proszę o wyrażenie zgody na podjęcie/kontynuowanie* dodatkowego zatrudnienia w ramach stosunku pracy: 

1. Miejsce pracy (pełna nazwa i adres pracodawcy prowadzącego działalność dydaktyczną lub naukową)

…………………………………………………………………………………………………………….	
2. Okres zatrudnienia u dodatkowego pracodawcy:
od dnia ……………………………… do dnia …………………………………..,
3. Na stanowisku ………………………………………………………………….,
w wymiarze ………………etatu, roczny wymiar zajęć dydaktycznych ……………..,
4. Nazwa kierunku studiów, tryb studiów ……………………………………………………….

				 			………………………………………..								      podpis nauczyciela akademickiego

Opinia bezpośredniego przełożonego 
……………………………………………………………………………………………………………………...
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………

							…………………………………………..
							                    podpis i pieczęć




[bookmark: _GoBack]Opinia kierownika jednostki 
…………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………….

							……………………………………………
								           podpis i pieczęć
Opinia dziekana wydziału …………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………….

							……………………………………………
								          podpis i pieczęć

Opinia Prorektora ds. Kadr i Rozwoju 
…………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………….

							……………………………………………
								        podpis i pieczęć

Decyzja Rektora

udzielam/ nie udzielam * zgody na podjęcie dodatkowego zatrudnienia

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



Poznań, dnia ……………………………….		……………………………………………
								   podpis i pieczęć Rektora

* niepotrzebne skreślić				
