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PROŚBA O ZGODĘ NA PRZENIESIENIE

Zwracam się z uprzejmą prośbą o zgodę na przeniesienie z kierunku ……………………… realizowanego na Wydziale Informatyki i Matematyki Politechniki Krakowskiej, studia stacjonarne/niestacjonarne* I/II stopnia* na studia na kierunku ……………………… na Uczelni ………………………, Wydział ……………………………………………………….

Swoją prośbę motywuję 	
	

Jednocześnie oświadczam, że nie zalegam z żadnymi płatnościami wobec Politechniki Krakowskiej.
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* niepotrzebne skreślić



