
 

Centralna Komisja ds. Stopni i Tytułów 

         Plac Defilad 1 

                      00 – 901 Warszawa 

 

 

 

Wniosek 

z dnia 15.08.2018 r. 

o przeprowadzenie postępowania habilitacyjnego 

w dziedzinie Nauk o Zdrowiu 

 

 

1. Imię i Nazwisko: Wojciech Piotr Kiebzak 

2. Stopień doktora nauk o kulturze fizycznej nadany uchwałą Rady Wydziału 

Wychowania Fizycznego Akademii Wychowania Fizycznego im. Bronisława 

Czecha w Krakowie z dnia 23 maja 1996 r.  

3. Tytuł osiągnięcia naukowego: Ustawienie mostka i kości krzyżowej w odniesieniu 

do krzywizn kręgosłupa jako sposób wartościowania sylwetki ciała podczas 

siedzenia. ISBN 978-83-7133-720-8 

4. Wskazanie jednostki organizacyjnej do przeprowadzenia postępowania 

habilitacyjnego: Wydział Lekarski i Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Jana 

Kochanowskiego w Kielcach Al. IX Wieków Kielc 19A, 25-317 Kielce 

5. Przyjmuję do wiadomości, iż wniosek wraz z autoreferatem zostanie opublikowany 

na stronie internetowej Centralnej Komisji do Spraw Stopni i Tytułów, zgodnie  

z obowiązującymi przepisami. 

 

 

 

                                                                       Podpis Wnioskodawcy 

 

 

 



 

Załączniki: 

 

Zał. 1.  Poświadczona za zgodność z oryginałem kopia dyplomu potwierdzająca posiadanie stopnia 

doktora nauk o kulturze fizycznej. 

Zał. 2.  Autoreferat w języku polskim. 

Zał. 3.  Autoreferat w języku angielskim. 

Zał. 4.  Wykaz opublikowanych prac naukowych lub twórczych prac zawodowych oraz informacja 

o osiągnięciach dydaktycznych, współpracy naukowej i popularyzacji nauki w języku 

polskim.  

Zał. 5. Wykaz opublikowanych prac naukowych lub twórczych prac zawodowych oraz informacja  

o osiągnięciach dydaktycznych, współpracy naukowej i popularyzacji nauki w języku 

angielskim. 

Zał. 6. Analiza bibliometryczna dorobku naukowego wystawiona przez Bibliotekę Uniwersytecką  

w Kielcach. 

Zał. 7.  Monografia pt.: Ustawienie mostka i kości krzyżowej w odniesieniu do krzywizn kręgosłupa 

jako sposób wartościowania sylwetki ciała podczas siedzenia. 

Zał. 8.  Dane teleadresowe. 

Zał. 9. Wersja elektroniczna wniosku wraz z załącznikami (2 płyty CD).  


