rok i stopien studiéw, kierunek

........................ S N Nz

nr albumu, rodzaj studiéw (zakresl)

Dziekan Wydziatu Fizjoterapii
dr hab. tukasz Pawik, prof. AWF Wroctaw

dotyczy: zmiany promotora pracy dyplomowej

Zwracam sie z prosbag o wyrazenie zgody na zmiane promotora pracy dyplomowej

e e
(imie i nazwisko obecnego promotora)
1>
(imie i nazwisko przysztego promotora)
UzZaSadNI@NIe: .. ... et
podpis studenta
Opinia 0becnego PromMOLOra: ... e
podpis promotora
Opinia przysztego promotora: ..o

podpis promotora

(podpis i pieczet)



