Krakow, dn. .o

numer telefonu, email

WNIOSEK
wyrazenie zgody na wznowienie studidw

Na podstawie § 36 ust. 2 Regulaminu Studiéw w Uniwersytecie Jagiellonskim (przyjetego Uchwata Senatu

UJ nr 25/1V/2019) zwracam sie z prosbhg o wyrazenie zgody na wznowienie . wybierz--- studiow

TwyblerZe N8 KIETUNKU oo
prowadzonych na —- Wybierz-— .. od 1 pazdziernika roku
akademickiego 2021/22 Jednoczes$nie oswiadczam, iz moje skreslenie z listy studentéw nie nastgpito
z powodu ukarania karg dyscyplinarng oraz ze ubiegam sie o wznowienie studiéw po raz pierwszy, a od

daty skreslenia z listy studentdw nie uptyneto 5 lat.

Uzasadnienie:

Data wydania decyzji o skresleniu z listy studentow: ........ccccceuveveveenenne.
NUMEE AECYZ]I: vttt ettt ettt ettt eeeeae e

POWO SKIESIENIA: ettt

(podpis wnioskodawcy)
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