Zalgcznik nr 6 do Zasad oceny opieki
promotorskiej w Szkole Doktorskiej AWF Warszawa

PROTOKOL OCENY OPIEKI PROMOTORSKIEJ

Imie i nazwisko doktoranta

dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina
Dziedzina i dyscyplina nauki o kulturze fizycznej

Rok akademicki rozpoczgcia ksztalcenia w Szkole 2022/2023
Doktorskiej

Imig, nazwisko, tytul naukowy/stopien promotora
pomocniczego

Wydziat, Katedra, Zaktad, w ktérym zatrudniony
jest promotor pomocniczy

Ocena uwzglednia:

Srednia ocena z przebiegu ksztatcenia
(semestr1do8) L ierreeesessateesnssasnsanas

Wynik opinii doktoranta dotyczacy wspotpracy pozytywny*/warunkowo pozytywny*/negatywny*
Z promotorem

Opinia Komisji dotyczaca wspotpracy pomiedzy
doktorantem a promotorem

W nastepstwie analizy dokumentacji pozytywnie*/warunkowo pozytywnie*/negatywnie*

oceniam sprawowang przez Pana/Pania cvueeeeeieeesesessessisasessassssesssssssessnsssssssnsssssssassssnssnss opieke promotora

Pomocniczedgo Nad Panem/Pamia .............o.oiiiitini e e
(imig, nazwisko doktoranta)

data, podpis Kierownika Szkoty Doktorskiej

*wiasciwe podkreslié



