pieczec szkoty/uczelni
ZASWIADCZENIE
(wydane przez wtasciwg jednostke organizacyjnqg szkoty/uczelni dla potrzeb Realizatora
(pilotazowego programu ,Aktywny samorzqd”)

Pan/Pani zamieszkaty/a..............

nr PESEL rozpoczat(eta) nauke / kontynuuje nauke* w:

NAZWA UCZEINI/SZKOY..ce ettt ettt sttt st a st et se s e ab st se s b ar e st e e s st et e se e s s ar s et e ss s s sarsasesesssseressesensnsasaseasns
WVYAZIAE oottt ettt et e e ettt ere b eb e st e e e e besbesanssasebeebeese st e e sensenbesansessshsaseseeseereeseesessessasarssreerssneseersenensenses
KIBIUNEK ettt et eh et st sttt sttt st et s et et st s et st et et e eh e e ea e se et et e e er e st be b et e e senesenen
Rok nauki.................... semestr nauki.................... Czas trwania nauki (il0S¢ SEMESTIOW).....c.evveeeveeveeeeeeireeeeeeeene

Czy Pan/Pani powtarza ww. semestr nauki: [1nie [Itak - jeslitak, ktory rok/Semestr..........ueueeeeeeeveceveeereenreeneene.

Czy Pan/Pani korzysta z przerwy w nauce (przerwa w nauce dotyczy przerwy w kontynuowaniu nauki np.: urlop zdrowotny,
urlop dziekanski): [ nie [tak

Okres zaliczeniowy w szkole:  [Isemestr [Irok akademicki (szkolny)
Nauka odbywa sie w systemie: [Jstacjonarnym [ niestacjonarnym [ wieczorowym
[Jzaocznym [Jhybrydowym [ zdalnym []przez Internet

Nauka odbywata sie w poprzednim semestrze w formie zdalnej, w tym w systemie hybrydowym:
Onie [tak [Iniedotyczy

Forma ksztatcenia:

[ljednolite studia magisterskie [Jstudia pierwszego stopnia [ studia drugiego stopnia
] studia podyplomowe [Jstudia doktoranckie [1kolegium pracownikéw stuzb
spotecznych
] kolegium nauczycielskie [1nauczycielskie kolegium jezykéw [1szkota policealna
obcych

0 staz zawodowy za granica Duczelnia zagraniczna [ przewodd doktorski (dotyczy osob nie
w ramach programoéw Unii bedacych uczestnikami studiow
Europejskiej doktoranckich)

Nauka jest odptatna: [1tak [Inie

Wysokos¢ kwoty czesnego za jedno poétrocze/semestr (w odniesieniu do ww. studenta/ucznia*) wynosi:

zt
Czesne ww. studenta/ucznia w biezagcym pétroczu jest dofinansowane: [ nie [ tak - ze sSrodkéw™**:
W WYSOKOSCi:.ourereerrerrererersenreerennne zt
Organizacja roku akademickiego (szkolnego) ................. Y SR r.w jednym pétroczu:

Data rozpoczecia semestru (dzien, miesiqc, rok)

Data zakonczenia semestru (dzien, miesiqc, rok)

Data rozpoczecia sesji egzaminacyjnej (dzien, miesigc, rok)

Data zakonczenia sesji egzaminacyjnej (dzien, miesiqgc, rok)

*-niepotrzebne skresli¢ podpis pracownika jednostki organizacyjnej SzkotyUczelni
** - jezeli dotyczy

data, podpis:




	ZAŚWIADCZENIE
	   Forma kształcenia:

