
 

 

Miejscowość i data: ………………..…………………  

 

 

Imię i nazwisko Dyrektora Szkoły, Dziekana Wydziału lub Kierownika Katedry: 

 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

 

 

 

 

 …………………......………………………………………………………………. 

 Pieczęć i czytelny podpis Dyrektora Szkoły,  

Dziekana Wydziału lub Kierownika Katedry 

 

 

 

         

 


