Załącznik nr 2 do Regulaminu Konkursu
Prezesa Zakładu Ubezpieczeń Społecznych
na najlepszą pracę licencjacką, magisterską
oraz doktorską z zakresu ubezpieczeń społecznych


WZÓR ZAŚWIADCZENIA
……………………, dn. …………………. r.
(miejscowość)
……………………………………….
(nazwa uczelni)
……………………………………….
(nazwa wydziału)
……………………………………….
(kierunek)
……………………………………….
(adres uczelni)
……………………………………….


ZAŚWIADCZENIE

o obronie pracy licencjackiej/magisterskiej/doktorskiej*


Pan(-i)………………………………………….………przedstawił(-a) pracę licencjacką/magisterską/doktorską* pt.
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………,
która została oceniona jako**:………………………………………………………………… i obroniona 
w dniu...……………………………………. / i uzyskał stopień naukowy doktora w dniu……………………………………. (niepotrzebne skreślić).



pieczęć							………………………………………………
okrągła 						   (podpis pracownika uczelni)





* Niepotrzebne skreślić
** Uzupełnić w przypadku prac licencjackich lub magisterskich
