Zalacznik nr 3 do wniosku w ramach programu ,,Aktywny samorzad”

pieczec¢ szkoty/ uczelni
ZASWIADCZENIE

wydane przez wlasciwa jednostke organizacyjng szkoty/ uczelni dla potrzeb PCPR w Pleszewie
( pilotazowy program ,, Aktywny samorzad™)

PAN/PAN.c..iiiiiiiiiecee et sttt et e nb et eaeeas

PESEL ..ottt et e h et e a bbbt et e b ebe e b eates

rozpoczal (ela) nauke / kontynuuje nauke* w.............
....................................... (pelnanazwauczelm/szkolywydzmlk1erunek)

Rok nauki........ stownie(..................ooeiial. )semestr/potrocze nauki....... stownie

T )

Czy Pan/Pani powtarzal(a) rok nauki: O @k O nie
Czy Pan/Pani korzysta z przerwy w nauce: O tak O nie

Okres zaliczeniowy w szkole: O semestr 0 rok akademicki (szkolny)

Nauka odbywa si¢ w systemie: O stacjonarnym O niestacjonarnym zdalnie O (w systemie

hybrydowym)

Forma ksztalcenia:

U studia pierwszego stopnia
0 ednoli ia magisterski O dia drugi i
jednolite studia magisterskie studia drugiego stopnia

O Studia podyplomowe O studia doktoranckie O kolegium pracownikéw stuzb spotecznych
O kolegium nauczycielskie 0 nauczycielskie kolegium jezykéw obcych O szkota policealna

I:|staz zawodowy za granicg w ramach programow Unii Europejskiej

Nauka jest odptatna: H tak U nie Wysoko$é¢ kwoty czesnego za jedno potrocze**

(W odniesieniu do Ww. StUAENta) WYNOST ...ccevuvrieriieeeiieeeiieeeiie e eeveeeeeeeveeeeaee e 7t

Czesne ww. Studenta w biezacym potroczu jest dofinansowane: U nie U tak - ze srodkow**:

L e e e W WYSOKOSCI .vvveeirieeiiieeiiee e 7t

D ettt e eeetaenaeeans W WYSOKOSCT oo zt
Organizacja roku akademickiego (szkolnego) ................. /e r. w jednym potroczu:

Data ro zpoczgcia semestru ( dzien, miesigc, rok)

Data zakonczenia semestru ( dzien, miesiac, ro k)

Data ro zpoczgcia sesji egzamin acyjnej ( dzien, miesiac, 1o k)

Data zakonczenia sesji egzamin acyjnej ( dzien, miesigc, rok)

Data ro zpoczgcia obowiazko wych praktyk ** ( d zien, miesiac, ro k)

Data zakonczenia obowigzkowych praktyk ** ( d zien, miesiac, ro k)

* - niepotrzebne skresli¢

#% _ozeli dot podpis pracownika jednostki organizacyjnej Szkoty
- jezeli dotyczy




