………………………………….




Tarnów, dnia ……………..
          Imię i nazwisko

Kierunek ……………………………..
Profil …………………………………

Semestr studiów ………………………….
Studia I stopnia / II stopnia*

Specjalność …………………………..

Numer albumu ……………………….

Tel. komórkowy ……………………..
Adres………………………………….









   
                 

Pełnomocnik Rektora ds. Kształcenia i Studentów 
dr inż. Anna Wojtowicz  
Zwracam się z prośbą o udzielenie zgody na:

przyjęcie na studia do Małopolskiej Wyższej Szkoły Ekonomicznej w Tarnowie na semestr …………………….. studiów stacjonarnych / niestacjonarnych*, I stopnia / II stopnia na kierunek .…………….…………………………..…………...., specjalność …………………………………….………………….…………………………………...
Uzasadnienie:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………









…………………………….











Podpis
Decyzja Pełnomocnika:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

* właściwe podkreślić
