VILNIAUS UNIVERSITETO MEDICINOS FAKULTETO

_________________INSTITUTO 

___________________KATEDROS ARBA KLINIKOS POSĖDŽIO 

PROTOKOLAS
20.......- 00 - 00  Nr.
Vilnius

Posėdžio pirmininkas  -  ______________________________
Posėdžio sekretorė      -   ______________________________

DARBOTVARKĖ :
 Doktorantūros studijų etapo užbaigimas.

 1.SVARSTYTA : Doktoranto (-ės) _____________ doktorantūros studijų etapo užbaigimas.
Doktorantas (-ė)............... informavo, kad išlaikyti visi  4 ( ar ? ) studijų programoje numatyti egzaminai. Išlaikytų egzaminų apimtis   .......... kreditai. Taip pat pažymėjo, kad dėl tam tikrų (turi būti nurodytos) priežasčių ne visi egzaminai  buvo  išlaikyti studijų plane nurodytu laiku.
...............................................................................................................................................

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

Kalbėjo:

1.Doktoranto(-ės) vadovas pažymėjo, kad egzaminai buvo išlaikyti laiku (jeigu egzaminai nebuvo išlaikyti laiku – nurodyti objektyvias priežastis). Pažymėjo, kad doktorantas(-ė) kartu vykdė ir mokslinius tyrimus, buvo išvykęs(-usi) dalinėms studijoms (ar stažuotėms) į  užsienio (?) ……… universitetą ar kitą mokslo įstaigą. 
2. Pasisakė kiti posėdžio dalyviai.
NUTARTA: konstatuoti, kad doktorantas(-ė) ................... sėkmingai išlaikė doktorantūros studijų egzaminus ir užbaigė studijų etapą. 
Posėdžio pirmininkas 

 ________________
 ________________

                                                                    (Parašas) 
                        (Vardas ir pavardė)
Posėdžio sekretorius                                 ________________              ________________
                                                                    (Parašas) 
                        (Vardas ir pavardė)
Susipažinau 

VU Medicinos fakulteto

_____________Instituto direktorius

(Instituto pavadinimas)

___________________________________
(Vardas ir pavardė) 

___________________________________

(Parašas)

Susipažinau
VU Medicinos fakulteto

____________Katedros ar Klinikos vedėjas

(Katedros ar Klinikos pavadinimas)

___________________________________
(Vardas ir pavardė) 

___________________________________
(Parašas)
