
godło
państwa

Nr albumu

(imię i nazwisko)

I N D E K S



miejsce
na

fotografię

(podpis właściciela indeksu)

pieczęć
urzędowa



nazwa uczelni

Wydział lub inna jednostka organizacyjna

Kierunek
Specjalność
Nr albumu

imiona

nazwisko

pieczęć
urzędowa dziekan

dnia r.

*) lub kierownik jednostki organizacyjnej

rektor
(lub prorektor)

*)

imię ojca ur. dnia r.
w

I N D E K S



tekst ślubowania
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Poświadczenie

Rok
akadem. studiów

Wpisany na
semestr

Podpis
dziekana *) Pieczęć

Imię i nazwisko



nazwa uczelni

Rok
akadem. studiów

Wpisany na
semestr

Podpis
dziekana *) Pieczęć

wpisu



nazwa uczelni

Rok studiów Rok akademicki

Nazwisko
wykładającego

Rodzaj zajęcia
i nazwa przedmiotu wykłady

Liczba godzin

ćwiczenia

Imię i nazwisko



nazwa uczelni

Semestr

ocena    data    podpis

Zaliczenie
ocena

cyfr. słow­
nie

data pod­
pis

Egzamin Zaliczenie
semestru,

podpis dzieka­
na *) i pieczęć



nazwa uczelni

Prak

akademicki

Rok

studiów
Nazwa i miejsce zakładu pracy

Imię i nazwisko



nazwa uczelni

tyki

praktyki
Czas trwania

podpis profesora

Zaliczenie praktyki Uwagiprzez uczelnię,



nazwa uczelni

Przyznane stypendium

Imię i nazwisko

akademicki

Rok

studiów
Rodzaj udzielonej pomocy



nazwa uczelni

i miejsce w domu studenckim

od

Na czas

do

Wysokość sumy
stypendium
miesięcznie

Stwierdzenie
sekretariatu wydziału,

pieczęć i podpis



nazwa uczelni

Nagrody i wyróżnienia

Imię i nazwisko
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Kary

Imię i nazwisko



nazwa uczelni

Imię i nazwisko

Urlopy

akadem.

Rok

studiów

Na czas

od do
Powód udzielenia

urlopu Podpis



nazwa uczelni

Imię i nazwisko

Przedstawił pracę
na temat ­

Oceniona jako ­

Data pieczęć
urzędowa podpis promotora

pieczęć
urzędowa przewodniczący

komisji
egzaminacyjnejczłonkowie komisji

Złożył egzamin
z wynikiem
w dniu r.
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Pan(i)

otrzymał(a) w dniu

dyplom ukończenia studiów

tytuł zawodowy

pieczęć
urzędowa

dziekan *)

r.
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Imię i nazwisko

Miejsce zamieszkania studenta w czasie studiów
Data

zgłoszenia
miejsca

zamieszkania

Miejsco­
wość

Ulica Numer

domu mieszk.
Podpis
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Świadectwo odejścia

Pan(i)
imię i nazwisko

roku studiów

nazwa uczelni

r. z powodu

student(ka)

wystąpił(a) z

dnia

pieczęć
urzędowa

miejscowość

Format A­6 (105 x 148 mm).
Oprawa twarda kartonowa w kolorze jasnozielonym.

data r.

dziekan *)
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Indeks zawiera 98 stron ponumerowanych


