Wrocław, ………………………….. 
 (date) 

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

          (Nazwisko i imię studenta/ Student’s name and surname)
....................................................................................................... 


                (Rok studiów/semestr / Year of studies/semester)
......................................................................................................

               (Nr albumu/ Index number)

  

Dziekan/ Dean of 
Wydział Zarządzania, Informatyki i Finansów/ 
Faculty of Management, Computer Science and Finance







Uniwersytetu Ekonomicznego we Wrocławiu/
 






The Wrocław University of Economics
PODANIE O ZALICZENIE PRACY NA POCZET PRAKTYKI
APPLICATION FOR PASSING THE WORK ON ACCOUNT THE PRACTICE 
Proszę o zaliczenie pracy w/ I would like to ask for passing the work at: 

…………………………………………………………………………… na poczet studenckiej praktyki zawodowej w roku akademickim / on account the student’s practice in academic year …………………...

Uzasadnienie/ Explanation:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………….

 








         podpis studenta/ student's signature
Załączniki/ Attachments:

1. ……………………..
2. ……………………..



DECYZJA  DZIEKANA/ DEAN’S DECISION 
Zaliczam / nie zaliczam pracę w/ I pass/ I do not pass the work at……………………………….......
……………………………………………………………………………………………………….

na poczet studenckiej praktyki zawodowej i przyznaję /on account student’s practice and I grant …………..punkty ECTS/ points ECTS.

	
	Pieczęć i podpis Dziekana/
Dean’s stamp and siganture 

	Data/Date…………………………………………
	………………………………………………
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