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Państwowa Wyższa Szkoła w Głogowie

Kierunek:……………………………….

KARTA REJESTRACJI PRACY LICENCJACKIEJ

Nazwisko i imię …………………………………………………………………..
Rok akademicki ……………………… rok studiów………………..……………

Tryb………………………………….... nr albumu ……………………….……..

Temat …………………………………………………………………………......

……………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………

Promotor …………………………………………………………………………

Recenzent ………………………………………………………………………...

Przewidywany termin obrony…………………………………………………….

………………………….                                                  ………………………..

podpis studenta







podpis promotora

Data …………………………

Temat pracy dyplomowej zatwierdza Dyrektor Instytutu.









…………………………….










podpis Dyrektora Instytutu

Uwaga:

Zatwierdzony temat pracy może być zmieniony na pisemny wniosek promotora pracy dyplomowej lub studenta. Decyzję w tej sprawie podejmuje Dyrektor Instytutu.

Zał.2
Głogów,  dnia ...........................

...................................................

(Imię i Nazwisko)

...................................................

(nr albumu)

...................................................

(kierunek studiów)

...................................................

(tryb studiów)

OŚWIADCZENIE

Świadom/a odpowiedzialności oświadczam, że przedkładana praca licencjacka pt.: ...................................................................................................................................................... 

…………………………………………………………………………………………………..

została napisana przeze mnie samodzielnie. Jednocześnie oświadczam, że praca nie narusza praw autorskich w rozumieniu ustawy z dnia 4 kwietnia 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (Dz. U. Nr 24, poz. 83). Przedłożona praca nie zawiera danych empirycznych, ani też informacji, które uzyskałam/em w sposób niedozwolony. Stwierdzam, iż ww. praca, ani w całości, ani w części ani nie była wcześniej podstawą żadnej innej urzędowej procedury związanej z nadawaniem dyplomu uczelni, ani też tytułów zawodowych.

.........................................................

              Podpis autora pracy
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Głogów, dnia……………………..
....................................................................

(imię i nazwisko)

....................................................................

(nr albumu)

...................................................................

(kierunek studiów)

..................................................................

(tryb studiów)

OŚWIADCZENIE

Oświadczam, że drukowana wersja pracy dyplomowej na temat:………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. jest identyczna z załączoną wersją elektroniczną.

………………………………………

Podpis autora pracy
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Głogów,  dnia.......................

....................................................................

(imię i nazwisko)

....................................................................

(nr albumu)

...................................................................

(kierunek studiów)

..................................................................

(tryb studiów)

Oświadczam, że:

1) udzielam/nie udzielam*  nieodpłatnie Państwowej Wyższej Szkole Zawodowej w Głogowie licencji niewyłącznej na umieszczenie danych o pracy licencjackiej w elektronicznej bazie danych PWSZ Głogów

2) zezwalam/nie zezwalam*  na umieszczenie w ww bazie spisu treści i strony tytułowej. 

3) udzielam/nie udzielam*  nieodpłatnie Państwowej Wyższej Szkole Zawodowej w Głogowie licencji niewyłącznej do korzystania z pracy bez ograniczeń czasowych i terytorialnych.

4) upoważniam PWSZ w Głogowie do przechowywania i archiwizowania pracy w zakresie wprowadzania jej do pamięci komputera oraz do jej zwielokrotniania i udostępniania w formie elektronicznej w zakresie koniecznym do zapewnienia ochrony praw do autorstwa.
.........................................................

              Podpis autora pracy

* niepotrzebne skreślić

[image: image1.jpg]%

3IM090TI M




PAŃSTWOWA WYŻSZA SZKOŁA ZAWODOWA W GŁOGOWIE
INSTYTUT MEDYCZNY

PIELĘGNIARSTWO 

STUDIA I STOPNIA

JAN KOWALSKI

NR ALBUMU
TUTAJ WPISAĆ TYTUŁ PRACY LICENCJACKIEJ
   





             Promotor pracy dyplomowej: 

stopień/tytuł naukowy, imię i nazwisko promotora
Głogów……. r.
