
 

Poznań, dnia………………………………… 

 

………………………………….… 

(imię i nazwisko) 

………………………….………… 

(adres) 

……………………….…………… 

(miejscowość) 

…………………….……………… 

(telefon kontaktowy) 

…………………….……………… 

(e-mail) 

………………………………………………….. 

PODANIE 

Zwracam się z uprzejmą prośbą o udzielenie mi informacji na temat różnic programowych 

uwzględniając chęć podjęcia nauki w Uniwersytecie SWPS na Wydziale Zamiejscowym w Poznaniu: 

na studiach I stopnia/jednolitych magisterskich, rok…………………., semestr………………….,  

na kierunku …………..……………………………, specjalizacji ………………….…………..……,  

w trybie….……………..………………… w roku akademickim 2017/2018. 

Załączniki: 

- indeks 

- karta przebiegu studiów 

- suplement 

Z poważaniem 

…………………………………….. 

 


