Zatacznik nr 5 do Zarzadzenia Kanclerza nr 1/2021 z dnia 18 marca2021

WZOR FORMULARZA ODSTAPIENIA OD UMOWY WOLNEGO StUCHACZA
(formularz nalezy wypetni¢ i odestac tylko w przypadku checi odstgpienia od Umowy)

Adresat

Ja, nizej podpisany/a

(imiona i nazwisko)

PESEL

w przypadku braku numeru PESEL nazwa dokumentu tozsamosci: paszport

Numer
paszportu

nazwa panstwa, ktére wydato paszport

zamieszkaty/a: kraj zamieszkania____

niniejszym oswiadczam, ze odstepuje od umowy o uczestnictwo w zajeciach na zasadach Wolnego Stuchacza na studiach
drugiego stopnia

zawartej w dniu

(dzieri/miesigc/rok)

dotyczacej studiow:

Poziom ksztatcenia (stopien) i rodzaj studiow*: Kierunek studiéw oraz specjalnosé, jesli dotyczy

[] Studia Il stopnia
[] Studia Il stopnia ze studiami podyplomowymi

(data oraz czytelny podpis imieniem i nazwiskiem)

*niepotrzebne skresli¢



