Załącznik do zarządzenia nr 25 Rektora UŁ z dnia 26.10.2020 r.
……………….………………

(miejscowość i data)

Dane osoby wnioskującej 
………………………………………………..

Imię i nazwisko  

………………………………………………..
Adres do korespondencji 
………………………………………………..
Kierunek ukończonych studiów/ Nadany stopień naukowy 
………………………………………………..
Nazwa uczelni, która wydała dyplom 

………………………………………………..

Siedziba uczelni, która wydała dyplom 

………………………………………………..

Nazwa państwa, które wydało dyplom

​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​………. ………………………………………………………

                                                                            Przewodniczący komisji UŁ ds. stopni naukowych do którego kierowany jest wniosek)

Wniosek o zwolnienie z  opłaty za postępowanie nostryfikacyjne/w sprawie potwierdzenia ukończenia studiów na określonym poziomie*
Wnoszę o zwolnienie z części opłaty  .…… %
Uzasadnienie wniosku: 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
............................................





 




(podpis wnioskodawcy)

Załączniki: 
............................................................



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

* Niepotrzebne skreślić.
