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Sz. P.
DR AGNIESZKA BŁASZCZAK
Prodziekan ds. Studenckich
Wydziału Lingwistyki Stosowanej 

Uniwersytetu Warszawskiego

Podanie o wznowienie studiów

Zwracam się z uprzejmą prośbą o wznowienie studiów stacjonarnych / niestacjonarnych * pierwszego / drugiego* stopnia od drugiego / trzeciego* roku w roku akademickim ……………….……..…...

Uzasadnienie: ……………………………………………………………………………………..……
……………………………………………………………….……………………...……………………

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

Jednocześnie zobowiązuję się do terminowego wniesienia opłat i zaliczenia różnic programowych.

Z poważaniem, 
………………………………….

podpis
ADNOTACJA DZIEKANATU DS. STUDENCKICH: Przyczyną skreślenia z listy studentów było ……………………………………………………………………………...……………………

Data skreślenia  …………………………………

………………………………….

podpis
Opinia KIEROWNIKA STUDIÓW: ……………………………………………………………...

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

………………………………….

podpis
Decyzja:…………………………………………………………………………………………

………………………………….

podpis
1Student składa podanie w odpowiedniej dla kierunku studiów Sekcji Dziekanatu ds. studenckich


* Niepotrzebne skreślić.





