
Wydział Ekonomiczny 
Zachodniopomorskiego Uniwersytetu Technologicznego w Szczecinie
.....................................................
	
 Podanie złożone dn. ………………………………………… 


 Podpis przyjmującego……………………………………… 


Imiona i nazwisko studenta

.....................................................
Numer albumu

......................................................
Kierunek/stopień/forma studiów

......................................................
Rok/semestr/grupa

.....................................................
Adres do korespondencji 

......................................................
Telefon kontaktowy
Prodziekan ds. studenckich i kształcenia
Wydziału Ekonomicznego

Proszę o wyrażenie zgody na zmianę specjalności z ………………………………..…………….……..
……………………………………………na  ………………………………..…………………………………………………….…… rozpoczynającej się na ……… roku, …… semestru od roku akademickiego 20…..…./20….….. na studiach stacjonarnych/niestacjonarnych I stopnia/II stopnia* na  kierunku ………………….
Uzasadnienie:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………
 data i podpis  studenta              
Informacja z dziekanatu:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………
data i podpis  pracownika dziekanatu             



Decyzja dziekana/prodziekana:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Szczecin, dnia ……………………………                                         …………………………………………
                                                                                      Podpis dziekana/prodziekana  
