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PODANIE O WPIS WARUNKOWY


.........................................................			      Gryfice, dn. ............................................
            (imię i nazwisko)
 
..........................................................
Podanie złożono dn. ...........................................

Podpis przyjmującego ........................................

   (nr albumu / tryb studiowania)

...........................................................
            (tel. kom. / e-mail)




								DZIEKAN
								Wydziału w Gryficach
								Prof. ZPSB dr Grażyna Maniak

	Zwracam się z prośbą o wyrażenie zgody na wpis warunkowy na semestr ……… w roku akademickim ........./............ . Do zaliczenia semestru pozostały mi zaliczenia z następujących przedmiotów:

…………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………

Powyższe braki zobowiązuję się uzupełnić w wyznaczonym terminie. 

								………………………………………………
									        (podpis studenta)








Opłaty:
wpis warunkowy za 1 przedmiot – 200 zł
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ZACHODNIOPOMORSKA WYDZIAL W GRYFICACH
SZKOLA BIZNESU ul. Pitsudskiego 34, 72-300 Gryfice

AKADEMIA NAUK STOSOWANYCH
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