(miejscowos¢, data)

(e-mail/telefon kontaktowy)

Upowaznienie do odbioru dyplomu ukonczenia studiéw
wraz z odpisami i suplementem * oraz innych dokumentow

Ja nizej podpisany/a, nr PESEL..........c........ , upowazniam Pana/Panig .........ueecneeeiereeenennn,
...................................... JAF PESEL.cvivieecveicvce e, Z@MieSzkatego/e) Wi,
......................................................................................... , do odbioru w moim imieniu z Uniwersytetu

Warszawskiego nizej wymienionych dokumentéw:

1. oryginatu dyplomu ukonczenia studiow | stopnia/ Il stopnia*

odpis/ odpisy dyplomu ukonczenia studidw | stopnia/ Il stopnia w jezyku polskim*

odpis dyplomu ukorniczenia studidéw | stopnia/Il stopni w jezyku ...................... ( wskazac jezyk
obcy) *

oryginatu suplementu do dyplomu*

odpis suplementu do dyplomu w jezyku polskim*

odpis suplementu w jezyku angielskim*

innych dokumentéw (wymienic jakich) * ..o

wn

Nouwvs

( wtasnoreczny, czytelny podpis studenta/absolwenta )

*niepotrzebne skresli¢



