Imig i nazwisko Miejscowos¢ i data

Numer albumu

Kierunek studiow
Studia STACJONARNE* NIESTACJONARNE*, rok ...... , semestr ...... , stopien I* II*

Telefon kontaktowy** Adres e-mail**

Wydziat Budownictwa i Inzynierii Srodowiska

Podanie o wznowienie studiow
Prosz¢ o wyrazenie zgody na wznowienie studiow na Kierunku

veeeennn 0d SCMIEStIU Ll w roku akademickim .............
na Studiach ... . Z listy studentow zostalam/em skres§lona/y w dniu
............... , decyzja nr z powodu
Uzasadnienie podania 0 WZNOWIENIE: .........cuciviieieeieiieiteesteetesteeste e sre e sreesteseesseesreeneesns

Oswiadczam, ze zgodnie z obowigzujacym programem studidéw na wznawianym kierunku studiow

mam niezaliczone nastepujace przedmioty:

L , semestr letni*/zimowy*
2 , semestr letni*/zimowy*
K , semestr letni*/zimowy*

Data i podpis
* niewlasciwe skresli¢

** informacje potrzebne do kontaktu w biezgcej sprawie, nieobowigzkowe

Decyzja Prodziekana: Dzialajac na podstawie Regulaminu Studiow Szkoly Glownej
Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie § 23 ust. 1-8 wyrazam zgod¢*/nie wyrazam zgody* na
wznowienie studiow od semestru ......... w roku akademickim ............... , nha

kierunku..........oo
Szczegdtowe warunki wznowienia zostang przedstawione w decyzji o wznowieniu studiow.

Data piecze¢ i podpis



