. Biatystok, date/dnia...........c.ccceevvinnne
PART A/ CZESC A

Application for extending the employment contract within the ImPRESS project/ Whniosek o
przedtuzenie okresu zatrudnienia w ramach projektu InPRESS

Name and surname of the IMPRESS Marie Sklodowska-Curie Fellow/ Imig i nazwisko Stypendysty
Marii Sktodowskiej-Curie IMPRESS ...

DepartMeNt / JEANOSTKA. ........cc.oiiieiiieee bbb en e n e nne e

I am submitting an application to extend the employment contract within the IMPRESS project until
(mark the appropriate)/ Sktadam wniosek o przediuienie okresu zatrudnienia w ramach projektu
IMPRESS do (zakresii¢ wlasciwe):

[ ] 31.10.2022
[] 30.11.2022
| | 31.12.2022
[ ] 31.01.2023

due to (mark the appropriate reason/s)/ w zwiqzku z (zakresli¢c wlasciwe):

1) the necessity to continue long-term research carried out as part of the ImMPRESS project (including
waiting for the publication of the manuscript)/ koniecznoscig kontynuacji dtugotrwatych badan naukowych
realizowanych w ramach projektu InPRESS (w tym oczekiwanie na publikacje manuskryptu)

2) the necessity to complete a research stay/ koniecznoscig odbycia pobytu naukowego

3) sktadaniem wniosku grantowego z UMB i planami dalszej wspotpracy z UMB/ submitting the grant
application together with MUB and plans for the future collaboration with MUB

4) the necessity to fulfill all formal requirements in the procedure of applying for a doctoral degree/
koniecznoscig dopetnienia wszystkich wymogow formalnych w procedurze ubiegania si¢ o stopien doktora

5) temporary inability to work due to an illness or other circumstances/ czasowg niezdolnoscig do pracy
spowodowang chorobg lub innym czynnikiem

6) the need to personally care for a sick family member/ koniecznoscig sprawowania osobistej opieki nad
chorym czlonkiem rodziny

7) the need to take personal care of a child under 4 years of age or a child with a certified disability/
koniecznoscig sprawowania osobistej opieki nad dzieckiem do 4 roku Zycia lub dzieckiem o orzeczonej
niepelnosprawnosci

8) possession of a certificate of the degree of disability/ posiadaniem orzeczenia o stopniu
niepelnosprawnosci

9) being on maternity leave, additional maternity leave, leave on the terms of maternity leave, additional
leave on the terms of maternity leave, paternity leave, parental leave (specified in separate regulations)/
przebywaniem na urlopie macierzyvskim, dodatkowym urlopie macierzynskim, urlopie na warunkach
urlopu macierzynskiego, dodatkowym urlopie na warunkach urlopu macierzynskiego, urlopie ojcowskim,
urlopie rodzicielskim (okreslonych w odrebnych przepisach)

I declare that (mark the appropriate box)/ Oswiadczam, Ze (zaznaczy¢é wlasciwe):

[] 1 have not submitted the doctoral dissertation/ nie ztozylem/lam pracy doktorskiej
[ ] I'have submitted the doctoral dissertation/ ztozytem/lam prace doktorskq



Required attachments/ Wymagane zalqczniki:

a) plan of tasks for the extension period/ plan zadar na okres wnioskowanego przedtuzenia

b) description of the benefits of extension for the doctoral dissertation and further research career/
opis korzysci przedtuzenia dla pracy doktorskiej oraz dalszej kariery naukowej

c) opinion of the Research Supervisor/Promoter/ opinia Opiekuna Naukowego/Promotora

d) justification confirmed by the Research Supervisor/Promoter (in the case of points 1-4)/
uzasadnienie potwierdzone przez Opiekuna Naukowego/Promotora (w punktach 1-4)

e) documents justifying the extension of the period of employment (in cases referred to in points 5 -

9)/ dokumenty uzasadniajqce przediuzenie zatrudnienia (w przypadkach, o ktorych mowa w punktach 5-9)

Signature of the IMPRESS Marie Sklodowska-Curie Fellow/ Podpis Stypendysty Marii Sktodowskiej-
Curie IMPRESS

Signature of the Research Supervisor/Promoter/ Podpis Opiekuna Naukowego/Promotora

PART B (to be filled in by the Evaluators)/ CZESC B (wypetniajq Oceniajgcy)
No of points/ Liczha punktow:

I recommend the extension of the employment contract until (please mark the appropriate)/
Rekomenduje przediuzenie zatrudnienia na okres (zaznaczyé wlasciwe).

[] 31.10.2022
[ ] 30.11.2022
[ ] 31.12.2022
L]

31.01.2023

[ ] 1do not recommend the extension of the employment contract (please mark the appropriate)/
Nie rekomenduje przediuzenia zatrudnienia (zaznaczy¢ wlasciwe)

Justification/ Uzasadnienie;

Date and signature of the Head of the IMPRESS PhD studies/ Data i podpis Kierownika studiow
doktoranckich ImPRESS

Date and signature of the Dean of the Faculty of Pharmacy/ Data i podpis Dziekana Wydziatu
Farmaceutycznego



