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Wydział Zarządzania i Komunikacji Społecznej UJ

Instytut Psychologii Stosowanej

STUDIA STACJONARNE 

Dotyczy: Wznowienia studiów

	Imię i nazwisko 
	………………………………………………………………………..

	Numer telefonu ………………………………
	E-mail: ………………………………………

	Kierunek: Psychologia   Specjalność: Psychologia Stosowana        Rok studiów : ……………....


Kraków, dnia .........................

Szanowna Pan






Dr hab. Sławomir Śpiewak
Prodziekan ds. dydaktyki





Wydział Zarządzania i Komunikacji Społecznej 


przez:

Szanowna Pani






Dr Bożena Gulla



Z-ca Dyrektora ds. Dydaktyki




Instytut Psychologii Stosowanej UJ




1. Zwracam się z prośbą o wyrażenie zgody na wznowienie studiów w Instytucie Psychologii Stosowanej UJ na kierunku psychologia specjalność psychologia stosowana w roku akademickim 20…./…... na …… rok studiów.

2. Proszę o ustalenie różnic programowych.

3. Akceptuję warunki wznowienia studiów w Instytucie Psychologii Stosowanej, związane z poniesieniem opłaty w wysokości ustalonej przez Z-ca Dyrektora ds. Dydaktyki.

Prośbę swą uzasadniam tym, że: ………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………….………………………………………………..

  








………………………….

 podpis


Informacje Sekretariatu Instytutu Psychologii Stosowanej:

Student/-tka zwraca się o wznowienie studiów po raz ………………………………………… 

Student został skreślony z listy studentów w roku akademickim 20…/20….

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Opinia Z-cy Dyrektora Instytutu ds. dydaktyki:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...….

Decyzja Prodziekana Wydziału ds. dydaktyki:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
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