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        (miejsce zamieszkania)













 Rektor
..........................................................

            
Akademia WSB
stanowisko



                        

WNIOSEK   O   PRZYZNANIE 

STYPENDIUM   NAUKOWEGO

W związku z: rozpoczęciem pracy badawczej, której wyniki zostaną udokumentowane publikacjami*/  otwarciem przewodu doktorskiego*/ otwarciem przewodu habilitacyjnego* wnoszę o przyznanie stypendium naukowego na podstawie Regulaminu przyznawania stypendiów naukowych dla pracowników Akademii WSB (do 15 kwietnia 2018 Wyższa Szkoła Biznesu w Dąbrowie Górniczej).

I. Informacje o przygotowywanej pracy badawczej*/  przygotowywanej rozprawie doktorskiej*/ przygotowywanej rozprawie habilitacyjnej* będącej  przedmiotem wniosku o przyznanie stypendium naukowego

1. Temat pracy badawczej*/ rozprawy doktorskiej*/ rozprawy habilitacyjnej*  


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

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

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

2. Data :  rozpoczęcia prac badawczych*/ otwarcia przewodu doktorskiego*/ habilitacyjnego*

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

3. Tytuł naukowy, nazwisko i imię  Promotora*/ Kierownika tematu badawczego*

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

4. Jednostka prowadząca studia doktoranckie ( uczelnia, katedra/zakład/instytut) 

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

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

5. Planowana data:  finalizacji  (publikacji) pracy badawczej*/ pracy doktorskiej*/ habilitacyjnej*

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

6. Wykaz planowanych do przeprowadzenia badań naukowych w związku z prowadzoną pracą badawczą*/ pracą doktorską*/habilitacyjną*

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

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

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

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

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

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

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

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

7. Harmonogram etapów realizacji prac badawczych*/pracy doktorskiej*/ habilitacyjnej*

I etap  w okresie od ....................... do .......................

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

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

II etap  w okresie od ....................... do .......................

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

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

III etap  w okresie od ....................... do .......................

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

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

IV etap  w okresie od ....................... do ....................... 

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

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

8. Informacje dodatkowe  

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

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

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

9. Do wniosku załączam następujące dokumenty:

1) legitymacja uczestnika studiów doktoranckich* / zaświadczenie wydane przez jednostkę prowadzącą studia doktoranckie*,

2) odpis uchwały rady wydziału jednostki prowadzącej studia doktoranckie 
o otwarciu przewodu doktorskiego*/ habilitacyjnego*, 

3) inny dokument potwierdzający otwarcie przewodu doktorskiego*/ habilitacyjnego*..........................................................................................................

....................................................................................................................................,

4) wykaz publikacji ,

5) wykaz planowanych prac badawczych

6) inne .............................................................................................................................

II. Oświadczenie pracownika

1. Oświadczam, iż wszystkie dane podane we wniosku są zgodne z prawdą oraz że zapoznałem się z treścią „Regulaminu przyznawania stypendiów naukowych  dla pracowników Akademii WSB (do 15 kwietnia 2018r. Wyższa Szkoła Biznesu w Dąbrowie Górniczej)” i zobowiązuję się do przestrzegania jego postanowień. 

2. Oświadczam, iż praca badawcza będąca przedmiotem niniejszego wniosku nie jest koordynowana i finansowana z innych źródeł, oraz, iż wszelkie publikacje będące wynikiem prowadzonych przeze mnie prac badawczych afiliuję w Akademii WSB (do 15 kwietnia 2018r. Wyższej Szkole Biznesu w Dąbrowie Górniczej).

Dąbrowa Górnicza .............................                      ................................................................









Czytelny podpis pracownika














Decyzja komisji stypendialnej

Na podstawie Regulaminu przyznawania  stypendiów naukowych dla pracowników
Akademii WSB (do 15 kwietnia 2018r. Wyższej Szkoły Biznesu w Dąbrowie Górniczej) :

 
1) Przyznano prawo do stypendium naukowego w okresie od ...................  do .................  *

 2) Nie przyznano prawa do stypendium naukowego*.

* niepotrzebne skreślić



Dąbrowa Górnicza dnia ...................................     .................................     .................................








   REKTOR                    KANCLERZ

.........................................                 ......................................             ......................................   
podpis członka komisji stypendialnej
              podpis członka komisji stypendialnej                 podpis członka komisji stypendialnej                  
2
3

