
…………………………………………………                                                                            ………………………………………. 
Pieczęć szkoły wyższej                                                                                                                 data 

 

ZAŚWIADCZENIE 

 

 

Niniejszym zaświadcza się, że Pan/Pani……………………………………………………………………………………………….. 

Urodzony(a) dnia…………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Zamieszkały(a)……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Jest słuchaczem studiów podyplomowych o specjalności: 

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

W miesiącu ………………………………  …………… roku uczestniczył(a) w studiach  zgodnie z  ich programem.  

 

 

 

 

 

                                                                                                                    ………………………………………………………. 
                                                                                                                /podpis osoby upoważnionej 

 w szkole wyższej do potwierdzania  
                                                                                                         danych w zaświadczeniu/ 

 


