
  
 

Załącznik nr 1 

 

Bielsko-Biała, dnia ………………….……... 
 

Nr albumu: …………………. 

Nazwisko i imię: ………………………...………………………………………. 

Kierunek ………………………….…………………….……………………………  

Specjalność: …..…………………………………………………………………… 

Rok …… sem. ….…  

Rodzaj studiów: jednolite magisterskie / pierwszego stopnia / drugiego stopnia * 

Forma studiów: stacjonarne / niestacjonarne * 

Adres do korespondencji (ulica, kod pocztowy, miejscowość) 
…………………….………………………..……………………………………………………………………………………………. 

Telefon kontaktowy: ………………………………….… Adres e-mail: …………………………………………….… 
*) niepotrzebne skreślić 

 

Szanowny Pan 
prof. dr hab. Ernest Zawada 
Dziekan 
Wydział Humanistyczno-Społeczny 

 

Zwracam się z prośbą o  .................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................... 

Uzasadnienie: 
................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................... 

 
 Potwierdzam zobowiązanie do odebrania decyzji. 

 

Podpis studenta: ……………………………….. 
 

Załączniki do podania: 

1. …………………………………………………….…………………………………………………….…………………………………………………….……………………………………………………. 

2. …………………………………………………….…………………………………………………….…………………………………………………….…………………………………………………….. 

3. …………………………………………………….…………………………………………………….…………………………………………………….……………………………………………………. 

 


