
…………………………………………………                     Wrocław, dnia ……………………….
  
(imię i nazwisko) 
 
…………………………………………………  
(rok studiów, semestr studiów) 
 
…………………………………………………  
(numer albumu) 
 
Biotechnologia 
…………………………………………………  
(rodzaj: I stopnia/ II stopnia) 

 

 
              Pani 

            prof. dr hab. Dagmara Jakimowicz 
 Prodziekan ds. Nauczania 

 

 

 

 

 

 

Zwracam się z uprzejma prośbą o wyrażenie zgody na rozłożenie płatności  

za przedmioty powtarzane w semestrze ……….…….….. roku akademickiego ……….………….  

na następujące raty: 

 

I rata : ……………… zł  - płatne do ……………………..……….... 

II rata : ……….….... zł – płatne do ……………………….…..…… 

III rata : ……………. zł – płatne do ………………………..….…...  

 

 

 

 

 

 

Z poważaniem, 
 

 

     ………………………………… 


