 (dotyczy Stacjonarnych Studiów Doktoranckich Geografii)

 
OŚWIADCZENIE OPIEKUNA NAUKOWEGO


Oświadczam, ze w przypadku pozytywnego zakwalifikowania przez Wydziałową Komisję Rekrutacyjną Pana/Pani  ……….................................................................  na Stacjonarne Studia Doktoranckie Geografii ……………………………………………………………….……… na Wydziale Nauk o Ziemi i Kształtowania Środowiska Uniwersytetu Wrocławskiego podejmę się opieki nad wykonywaną przez w/w osobę pracą doktorską pt: ….. ….………………………………………………………………………………………………………………..……………………. ……………………………………………...................................................................................... oraz zapewniam stanowisko badawcze na okres realizacji pracy doktorskiej.

Tytuł, stopień naukowy

Podpis

