
Załącznik nr 1 do Zarządzenia nr 44 
Rektora PK z dnia 3 lipca 2018 r. 

 
………………………………. 
      (pieczęć jednostki) 

Kraków, dnia …… - …… - ………….. 
 

ZAŚWIADCZENIE O ODBYWANIU STUDIÓW PODYPLOMOWYCH 

 

Zaświadcza się, że 
Pan(i)............................................................................................................ 

(imię/imiona i nazwisko) 

       |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 
                (nr PESEL) 

data urodzenia …… - …… - ………….., miejsce urodzenia …………………………………… 

jest w roku akademickim ….…..…/……...… uczestnikiem/uczestniczką* studiów 

podyplomowych 

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

(nazwa studiów podyplomowych) 
 
……………………………………………........………………………………………………………... 

prowadzonych na Politechnice Krakowskiej im. Tadeusza Kościuszki w Krakowie przez 

………………………………………………………………………………………………………… 
(nazwa jednostki/jednostek organizacyjnych prowadzących studia podyplomowe) 

 

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

Data rozpoczęcia studiów podyplomowych …… - …… - ………….. 

Planowy czas trwania studiów podyplomowych ............................... 

Planowany termin ukończenia studiów podyplomowych …… - …… - ………….. 

Dodatkowe informacje ………………………………………………….……………………… 

…………………………………………………………………………………………………….. 

 

Zaświadczenie wydaje się na prośbę zainteresowanego/zainteresowanej*. 

 

 

……..………….........…………… 
(podpis i pieczęć imienna osoby upoważnionej) 

 
 

pieczęć 
urzędowa 

*niepotrzebne skreślić 
  


