
Załącznik nr 2 
do Zarządzenia Rektora Nr 26/2021 

z dnia 25 lutego 2021 roku 
 

 

.........................................................................     Kraków, dnia ......................... 
(pieczęć jednostki zamawiającej)  

 
 
Dział Rozliczeń Obiektów 
Uniwersytetu Rolniczego im. Hugona Kołłątaja 
w Krakowie   

 
 

Zgłoszenie zapotrzebowania na przewóz samochodem Uczelni 
przejazd służbowy/przejazd prywatny pracownika/przejazd podmiotu zewnętrznego* 

  
 

I. Wniosek 
 

Wnioskuję o udostępnienie samochodu marki**.......................................... nr rej. **............................................ 
 
 
w dniu ..................................................... od godz. .................................... do godz. ..................................................  
 
 
trasa jazdy ........................................................................................................................................................................      

( od miejscowości do miejscowości )  
 
w celu przewiezienia: .....................................................................................................................................................  
 
 
liczba osób: .....................................................................................................................................................................  
 
 
miejsce podstawienia samochodu: ..............................................................................................................................  
 
 
imię, nazwisko i nr tel. osoby zamawiającej:................................................................................................................  
 
 
źródło finansowania (nr tematu badawczego**): ......................................................................................................  
 
 

....................................................................   ...................................................................  
 (data i podpis dysponenta środków finansowych)    (data i podpis wnioskodawcy)  

        
_________________________________________________________________________________ 

II. Akceptacja Kanclerza 
           
 

       ....................................................................  
                (data i podpis Kanclerza)                

 

* niepotrzebne skreślić  
** o ile dotyczy  


