	     FORMULARZ DO WNIOSKU O PRZYZNANIE STYPENDIUM PTR

	Imię i Nazwisko
	

	Nazwa Oddziału PTR do którego przynależy wnioskujący/a 
	

	Adres zamieszkania
	Ulica, nr domu, nr mieszkania, kod, miasto

	Telefon
	

	E-mail
	

	Miejsce zatrudnienia- stanowisko
	

	Rok i miejsce uzyskania dyplomu ukończenia studiów wyższych 
	

	Uzyskane specjalizacje
	

	Data otwarcia przewodu dr/hab. 
	


	Data obrony przewodu dr/hab 
	

	Temat pracy 
	

	Miejsce wykonywania pracy dr/hab.
	Nazwa zespołu, katedry, uczelni, adres uczelni



	Imię i nazwisko promotora  pracy dr/hab.
	

	Miejsce obrony rozprawy (wydział, nazwa uczelni)
	

	Najważniejsze publikacje w dorobku naukowym
	Wymienić w podpunktach, maksymalnie 5 publikacji (nazwisko i pierwsza litera imienia, tytuł, czasopismo, rok, vol(nr): strony)

	Krótkie streszczenie pracy 
	 (maksymalnie 2500 znaków włącznie ze spacjami)




