Zatacznik nr 2
do Regulaminu postepowania w sprawie potwierdzenia ukorczenia studiow na okreslonym
poziomie prowadzonego w Slgskim Uniwersytecie Medycznym w Katowicach

OSWIADCZENIE O UKONCZENIU STUDIOW

Ja nizej podpisany/podpisana oswiadczam, ze ukonczytam
STUTIA ettt sttt sttt ettt st s et ste s et et e teses b ere b ses bk eRe ek seabeb et eh sen Aok £ e e R neR et e et et st sesee et seseb et erenenennes
(nazwa kierunku/specjalnosci, nazwa uczelni, siedziba, kraj, uzyskany tytut/kwalifikacje itd., o ktérych

potwierdzenie ukonczenia ubiegam sie.

Data i podpis czytelny



