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PODANIE
 O ZATWIERDZENIE TEMATU PRACY DYPLOMOWEJ

Uprzejmie proszę o wyrażenie zgody na zatwierdzenie  tematu pracy dyplomowej 
inżynierskiej/magisterskiej/licencjackiej :*



 Temat  pracy dyplomowej:
............................................................................................................................................................................

. ..........................................................................................................................................................................

 ..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................
 

 


..........................................................
										(czytelny podpis dyplomanta)
[bookmark: _GoBack]Podpis opiekuna pracy dyplomowej:

............................................................................................
(data i podpis)								
											

Decyzja Dziekana:
wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody


......................................................................
                       (podpis dziekan)

*/ niewłaściwe skreślić
	Adnotacja Dziekanatu:
podanie złożono dnia:...................................
.....................................
           (podpis pracownika



