Warszawa, dnia ......................

Imię i nazwisko: ..................................................

uczestnik .............. roku  studiów doktoranckich

w Zakładzie .............................................................

adres zamieszkania: ...............................................

telefon/e-mail: .......................................................

Uprzejmie proszę o przyznanie mi stypendium doktoranckiego w IPPT PAN w roku akademickim 2018/19. 
Niniejszym oświadczam, że nie jestem zatrudniony(a) na podstawie umowy o pracę w pełnym wymiarze czasu pracy ani nie pobieram i nie staram się o stypendium doktoranckie w innej instytucji. Jednocześnie, zobowiązuję się do niezwłocznego poinformowania Dyrektora i Kierownika Studium Doktoranckiego IPPT PAN o każdej zmianie tego stanu, a w szczególności o podjęciu zatrudnienia ze wskazaniem wymiaru zatrudnienia. 
...................................................................

podpis uczestnika studiów doktoranckich

- poniżej wypełnia Dyrektor IPPT PAN

___________________________________________________________________

D E C Y Z J A 
o zakwalifikowaniu na studia doktoranckie  w IPPT PAN 

w roku akademickim 2018-2019 (maks. 12 miesięcy)

Informuję, że w wyniku postępowania rekrutacyjnego / kolokwium / seminarium przeglądowego na wniosek Komisji została Pani / został Pan zakwalifikowany do uczestniczenia w Studium Doktoranckim w charakterze doktoranta stacjonarnego / niestacjonarnego*. 

Jednocześnie informuję, że  Pani/Pana wniosek o przyznanie stypendium na okres
 


od    01.10.2018 r.- do 30.09.2019 r.  (maks. 12 miesięcy)  

został rozpatrzony pozytywnie  /  negatywnie*. 
Przyznane stypendium ze środków  ………………………………., zlecenie nr ………………,.
w wysokości ……….………………. …będzie wypłacane miesięcznie. 

Potwierdzenie Kierownika 










Działu Planowania / Zakładu*     

Dyrektor IPPT PAN

* niepotrzebne skreślić
