Zatacznik nr 1

do Regulaminu postepowania w sprawie potwierdzenia ukorczenia studiow na okreslonym
poziomie prowadzonego w Slgskim Uniwersytecie Medycznym w Katowicach

Wzdér wniosku o potwierdzenie ukoriczenia studidw na okreslonym poziomie

Whiosek do edycji przez Wnioskujgcego.

Imie i Nazwisko:

Adres do korespondencji:
Telefon:

e-mail:

Rektor Slgskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach

WNIOSEK O POTWIERDZENIE UKONCZENIA STUDIOW NA OKRESLONYM POZIOMIE

Na podstawie art. 327 ust. 4 ustawy z dnia 20.07.2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce
(t.j. Dz. U.z 2024 r., poz. 1571 z pézn. zm.), zwracam sie z uprzejma prosbg o przeprowadzenie
postepowania w sprawie potwierdzenia ukorfczenia studiéw na okreslonym poziomie. Do wniosku
dotaczam nastepujgce dokumenty:

(Prosze wymienic¢ wszystkie przedktadane dokumenty).

1) Nazwa dokumentu;

2) Nazwa dokumentu itd.

Do wniosku réwniez dotgczam:
1) Oswiadczenie o ukoniczeniu studidw, o ktdérych potwierdzenie ukoriczenie ubiegam sie
2) Oswiadczenie o miejscu i dacie urodzenia

Data i czytelny podpis



