
 

 
 

 
 
 
……………………………………………………………………..………………   …………………………………………………………….. 
             (imię i nazwisko doktoranta)                  (miejscowość i data)

   

 
 

 
Oświadczenie doktoranta 

o zatrudnieniu jako nauczyciel akademicki / pracownik naukowy* 
po ocenie śródokresowej zakończonej wynikiem pozytywnym,  

o którym mowa w art. 209 ust. 10 pkt 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. 
Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce 

 

 

 
Oświadczam, że jestem po ocenie śródokresowej zakończonej pozytywnym wynikiem w dniu 

………………………………. i zostałem zatrudniony jako ………………………..………………………………………………… , 

w pełnym / niepełnym* wymiarze czasu: ………………………………… . 

 

Miejsce zatrudnienia  ……………………………………………………………………………………………….………………………… 
 (nazwa uczelni / zakład pracy) 

 

Data zatrudnienia: od kiedy ………………………  do kiedy ……………………………. . 

 
 

 
Jestem świadomy, że w przypadku zatrudnienia w wymiarze przekraczającym połowę pełnego wymiaru czasu 
pracy wysokość stypendium wynosi 40% wysokości miesięcznego stypendium, o której mowa w ust. 4 pkt 2. 
 
 
 
 
 

…………………………………………………………………… 

 (podpis doktoranta) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

*Niepotrzebne skreślić 


