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

                                                                                                           (data i miejscowość)

……………………………………………………….

(imię i nazwisko)

……………………………………………………….

(stanowisko)

………………………………………………………

(jednostka)

………………………………………………………

(e-mail)

………………………………………………………

(telefon)

Formularz rezerwacyjny 
Zwracam się z prośbą o udostępnienie przez Pracownię Obrazowania Mikroskopowego i Specjalistycznych Technik Biologicznych Wydziału BiOŚ UŁ
a) pomieszczeń*: …………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………..

b) urządzeń*: ………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………..

w terminie: ……………………………………………………………………………...
…………......................................................

      (podpis pracownika/doktoranta/studenta)

* właściwe podkreślić
