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Pieczątka wydziału


WNIOSEK
o przyznanie medalu „Za chlubne studia”

1. Imiona i nazwisko: ______________________________________________________
2. Data i miejsce urodzenia: _________________________________________________
3. Nazwa wydziału: _______________________________________________________
4. Kierunek studiów: ______________________________________________________
5. Data ukończenia studiów: ________________________________________________
6. Ocena z egzaminu dyplomowego: __________________________________________
7. Ukończone studia: I stopnia, II stopnia, jednolite studia magisterskie ⃰
8. Średnia z toku studiów: __________________________________________________
9. Uzasadnienie zasług kandydata:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Łódź, dn. _____________ 						  _____________________
									  podpis i pieczęć Dziekana

⃰ Właściwe podkreślić.




