..........................................                                                     Warszawa, dnia..............................

Imię i nazwisko

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

Ulica, nr dom,  nr mieszkania

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

Kod, miasto

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

Nr telefonu

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

Nr indeksu i rok studiów

                                                                                                                                Prodziekan ds. Studenckich WOUW

                                                                                      dr Marta Widy-Behiesse

PODANIE

Zwracam się z uprzejmą prośbą o dopisanie mnie do listy przedmiotu [nazwa – prowadzący kod USOS].
                                                                                                          .........................................
                                                                                                                                            podpis studenta

Opinia prowadzącego zajęcia:
...............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Opinia opiekuna:
...............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

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

                                                                                                                                      data i podpis opiekuna

Decyzja Prodziekana

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

podpis Prodziekana

