Zalgcznik nr 2 do Regulaminu uznawalnosci efektow uczenia sie na studiach 1 i 11 stopnia
W Wyzszej Szkole Inzynierii i Zdrowia w Warszawie

Wypetnia WSIiZ:

data wptywu wniosku

WYZSZA SZKOLA

INZYNIERII I ZDROWIA podpis pracownika

W WARSZAWIE Uczelnianego Punktu Konsultacyjnego
przyjmujacego wniosek

WNIOSEK O WYZNACZENIE OPIEKUNA NAUKOWEGO

W zwiazku z moja rekrutacja na studia pierwszego / drugiego* stopnia na kierunku: kosmetologia / chemia
kosmetyczna* w $ciezce ksztalcenia: kosmetologia kliniczna / kosmetologia bioestetyczna / nie dotyczy*, w trybie:
stacjonarnym/ niestacjonarnym* oraz ztozeniem wniosku o uznanie efektow uczenia si¢, wnosz¢ o powotanie opiekuna
naukowego pelniacego rol¢ doradcy w procesie potwierdzania efektow uczenia sie.

Jednocze$nie o§wiadczam, ze zapoznatem/tam si¢ z Regulaminem uznawalnosci efektow uczenia sie na studiach 1 i Il

stopnia w Wyzszej Szkole Inzynierii i Zdrowia w Warszawie i akceptuje jego postanowienia.

Warszawa, dnia .......c.eecveeeeeeieiineeiieienens r.

(podpis kandydata)

DECYZJA PROREKTORA/ PELNOMOCNIKA REKTORA DS. KSZTALCENIA I DYDAKTYKI

Po rozpoznaniu wniosku wyrazam zgode na powotanie*/ oddalam niniejszy wniosek*

i powotuje™ Na OPIeKUNA NAUKOWEGO = .......ee oot iie et s et e et e e et e et e eae een eee e eas e es e eae

Warszawa, dnia ......cceeeeeveeeevieieree s e, r.

(podpis i pieczec)

* niepotrzebne skresli¢



