mgr inż...................................................
Kielce, dn........................

adres:…………………………………..
e-mail: ………………………………..
tel. kontaktowy: ……………………..
Wydziałowa Komisja Rekrutacyjna

ds. Studiów Doktoranckich

na

Wydziale Mechatroniki i Budowy Maszyn
Politechniki Świętokrzyskiej

PODANIE 

o przyjęcie na studia doktoranckie 

Proszę o przyjęcie na stacjonarne studia doktoranckie na Wydziale Mechatroniki i Budowy Maszyn Politechniki Świętokrzyskiej w roku akadem. ………………………
dyscyplina naukowa: Budowa i Eksploatacja Maszyn
Katedra:………………………………………………..
opiekun naukowy:………………………………………

podpis kandydata
Podejmuję się sprawowania opieki naukowej nad kandydatem na studia doktoranckie.

podpis opiekuna naukowego

Wyrażam zgodę na realizowanie badań naukowych i obowiązków dydaktycznych oraz przygotowanie rozprawy doktorskiej 

w Katedrze   .................................................................


pieczęć i podpis kierownika Katedry
