................................................ Przemysl, ...................

(nrtel. / e-mail)

JM Rektor
PWSW w Przemys$lu
Dr Pawel Trefler

Zwracam si¢ z uprzejmg prosbg o umozliwienie mi wznowienia studiow na Kierunku

............................................ od semestru .................... roku akademickiego
.......... /........., na studiach pierwszego/drugiego™* stopnia.
Informujg, iz:
= zostalem/am* skreslony/skreslona* z listy studentéw ................. semestru, w roku
akademickim .......... [oveia. na kierunku ..., * wdniu
................................................. r.;
= do tej pory wznawialem/am*/ nie wznawiatem/am* studia/studiow* na kierunku
................................................ , w roku akademickim Y ST

pierwszy/drugi* stopien studiow.
Whiosek UZaSadniam . ... ...

Prosze o pozytywne ustosunkowanie si¢ do mojej prosby.

Z powazaniem

Opinia Dyrektora Instytutu

Wyznaczam roéznice programowe/nie wyznaczam roznic programowych*. (W przypadku wyznaczenia
réznic programowych ich wykaz wraz z terminem realizacji nalezy dotgczyé do niniejszego wniosku studenta.)

Przemysl dn. ..................l s e
pieczed i podpis

DECYZJA REKTORA
Wyrazam zgodg¢/nie wyrazam zgody™* na wznowienie studiow.

*niewlasciwe skresli¢
PrzemyslL, dn. .................ol ) e,
pieczed i podpis



