
      
  

Projekt współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego 

Załącznik 1 
WNIOSEK 

o przyznanie stypendium staŜowego dla młodego doktora  
za rok akademicki ……………… 

 
                                         Wydział ………………………………………………. 

 
w ramach projektu „Program Rozwojowy Potencjału Dydaktycznego Politechniki Świętokrzyskiej: kształcenie w nowoczesnych 
obszarach techniki” współfinansowanego z Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał 

Ludzki,  Priorytet IV, Działanie 4.1, Poddziałanie 4.1.1, nr umowy UDA-POKL.04.01.01-00-395/09-00   
 

 
1. Imię i nazwisko młodego doktora …………………………………………………………….. 
 
2. Tytuł rozprawy doktorskiej …………………………………………………................................…….. 

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

3. Imię i nazwisko opiekuna naukowego/promotora …………………………………………………… 
 
4. Zakres i rezultaty pracy doktorskiej …………………………………… 
 

……………………………………………………………………………………………… 
                                                                                  
                                                                                                   …………………………………… 
                                                                                           Pieczęć i  podpis prodziekana ds. Nauki i Badań  
        

 
5. Nazwa Katedry, w której wnioskodawca jest zatrudniony………..............….……………………….. 

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

7. Oświadczam, Ŝe nie pobieram stypendium staŜowego dla młodych doktorów finansowanego z Europejskiego 
Funduszu Społecznego. 
 

8. W przypadku pozytywnego rozpatrzenia mojego wniosku, zobowiązuję się do umieszczania w publikacjach 
     mojego autorstwa lub współautorstwa, informacji o korzystaniu ze stypendium staŜowego  
 
Data ………………………………..                                                            …………..............................                                                         

                                                                                                                       Podpis młodego doktora 

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Opinia samodzielnego pracownika naukowego 

w sprawie zakresu  realizacji prac badawczych oraz działalności dydaktycznej  
za okres 5 lat przed złoŜeniem wniosku 

 
1. Ocena aktywności naukowo-badawczej (w skali: 0 ÷ 5 pkt.)      ………………..     

 
2. Ocena aktywności dydaktycznej (w skali: 0 ÷ 5 pkt.)                 ……………….. 

 
 
Kielce, dnia  ………………….        ..................................................                     …………………………….................... 

Podpis opiekuna naukowego    Podpis kierownika katedry 


