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WNIOSEK O PRZYZNANIE STYPENDIUM 

SCHOLARSHIP APPLICATION FORM 
 

 
 

Do Komisji Stypendialnej 
To: Scholarship Committee 

 
 
Imię i nazwisko: …………………………………………………………………. 
[Name, surname] 
 
Numer albumu: …………………………………………………………………. 
[Matriculation No.] 
 
 
 
Wnioskuję o przyznanie stypendium z funduszu stypendialnego na okres od ……………………….. 
do………………………………….. (nie później niż do dnia złożenia rozprawy doktorskiej). 
 
I apply for a Scholarship from the scholarship fund for the period from ............................. 
to......................................... (no later than the date of submission of the dissertation). 
 
 
Do wniosku załączam dokumenty potwierdzające: 
I attach to the application documents confirming: 
 
 

 
▪ dorobek naukowy kandydata (w tym: publikacje w renomowanych 
wydawnictwach/czasopismach naukowych oraz doniesienia zjazdowe) 
[the candidate's scientific achievements (including: publications in recognized scientific 
publications/journals and conference reports)]. 
 
▪ osiągnięcia wynikające z prowadzenia badań naukowych (w tym: stypendia, nagrody, staże 
naukowe zdobyte w kraju lub za granicą, udział w warsztatach  
i szkoleniach naukowych, udział w projektach badawczych) 
[scientific research achievements (including: scholarships, awards, local or international 
scientific internships, participation in workshops, scientific trainings, and research projects)] 
 
▪ aktywność organizacyjna (w tym: organizacja konferencji, szkoleń, kursów, opieka nad 
magistrantami, stażystami, praktykantami, popularyzacja nauki, działalność w 
samorządzie doktorantów). 
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[organizational activity (including: organization of conferences, trainings, courses, supervision 
of master's students, interns, trainees, popularization of science, activity in the 
doctoral students' self-government)] 
 

 
 
 
 
                …………………………………. 
               (data, podpis doktoranta) 

   date, signature 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Decyzja komisji: 
Committee’s decision 
 
Liczba punktów: …………………….. 
Points 
 
 
Podpis członków komisji: 
Committees members signatures 
 
…………………………………………………….. 
………………………………………….…………. 
……………………………………..……………..  


