KARTA OBIEGOWA DOKTORANTA

Wydziału Biologii UW

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

Studiował/a/ na studiach trzeciego stopnia


od: ……………… do: ……………
	LP.
	Nazwa komórki
	Data
	Pieczęć i podpis


	1.
	Biblioteka Wydziału Biologii UW

ul. Miecznikowa1
	
	

	2.
	Biblioteka UW ul. Dobra 56 *
	
	

	3.
	Promotor rozprawy doktorskiej
	
	

	4.
	Kierownik Zakładu, w którym wykonywana jest praca doktorska
	
	

	5.
	Serwerownia Wydziału Biologii UW

ul. Miecznikowa 1
	
	


Legitymacja doktoranta podlega zwrotowi po ukończeniu studiów lub skreśleniu z listy doktorantów
*  po uzyskaniu pieczęci z Bibliotek Wydziału

