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Wroclaw dnia........ooooeeiia...

Deklaracja podjecia ksztalcenia w Szkole Doktorskiej
w Akademii Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykéw
we Wroclawiu

Ja, nizej podpisany/-a oéwiadczam, ze zamierzam podja¢ ksztalcenie w Szkole
Doktorskiej w Akademii Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykéw we
Wroctawiu od roku akademickiego 2024-25.

Miejscowos¢, data czytelny podpis osoby przyjetej

AKADEMIA WYCHOWANIA FIZYCZNEGO IM. POLSKICH OLIMPIJCZYKOW WE WROCEAWIU
al. I. J. Paderewskiego 35, 51-612 Wroctaw | www.awf.wroc.pl

Nazwa jednostki Szkota Doktorska

tel. +48 609- 109- 764 | e-mail: szkola.doktorska@awf.wroc.pl



