
 
        ………………………………….  

Miejscowość, data  
………………………………..…… 
Imię i nazwisko studenta 
 
…………………………… 
Nr albumu studenta 
 
……………………………………….                                                                       ………………………………………………………….. 
Kierunek studiów/specjalność                     Imię i nazwisko promotora 
 
……………………………………….                                                                       ……..………………………………………………….. 
Forma studiów (stacjonarne/niestacjonarne)                   Wydział/Katedra 
 
……………………………………….  
Rok i semestr studiów  
Wydział Mechaniczny  
 
 

Wniosek o zapis na kurs praca dyplomowa 
 
 

Zwracam się z prośbą o zapisanie w semestrze zimowym/letnim* 20…./20.… na 

powtórkowy kurs Praca Dyplomowa I do  ………………………………………………… . 

                                                                            (tytuł, imię i nazwisko promotora)  
 
 
 
 
 
  ………………………………                                                                                        ……………………………….                                   
    Podpis promotora                                                                                                Podpis studenta 
 
 
 
 

* nie właściwe skreślić 
 
 
 
 
 
 
 
 
Jeżeli nastąpiła zmiana promotora, proszę o podać nazwisko poprzedniego promotora:      ……………………………………….. 
 
 
 
 
 
 


