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Do Dziekana
Wydziatu Zamiejscowego w Stupsku
Gdanskiej Wyzszej Szkoty Administraciji
PODANIE o wyrazenie zgody na powtarzanie semestru
Zwracam st z pragba 0 wyraenie zgody na powtarzanie semestru ................
w semestrze zimowym* / letnim* w roku akademickim......................... .
Uzasadnienie podania:
Zakaczniki:
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podpis pracownika dziekanatu
Decyzja Dziekana Wydzialu Zamiejscowego w Stupsku:

Na podstawie 8 39 ust. 1 pkt ........ RegulaminudiBtv GWSA wyraam zgod* / nie wyrazam
zgody* na powtarzanie semestru.

Stupsk, dnia........cccccooeeeeiiieieeeeee,

podpisi pieczgtka dziekana
* - niepotrzebne skt ¢
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