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O Ś W I A D C Z E N I E

   Niniejszym oświadczam, iż w pełni akceptuję warunki merytoryczne i organizacyjne studiów podyplomowych w zakresie specjalności: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….   
   Nie będę zatem wnosił/wnosiła zastrzeżeń do nazwy studiów, realizowanej siatki przedmiotowej, ilości godzin tą siatką przewidzianych oraz stosunku  zajęć teoretycznych do metodycznych.

                                                                ………………………………………………………………………………
                                                   Czytelny podpis

