Name Imi¢ i nazwisko .............ocoiiiiiiiiiiiiin Warszawa,..................

Student ID number Nr albumu.........ccccooeveeeeieeeannn.

Agnieszka Jackowska-Tracz, DVM,PhD
Vice-Dean for International Studies
Faculty of Veterinary Medicine

SGGW

Resignation from the studies

Rezygnacja ze studiow

I declarethat on .......... cocoeevviinennne. I resign from the studies at the Faculty of Veterinary Medicine-
International Studies at the Warsaw University of Life Sciences.

I would like to ask for the return of the overpaid tuition to the bank account number (if applicable):

Oswiadczam, ze zdniem ......................... rezygnuje ze studiéow stacjonarnych na kierunku
Weterynaria na Wydziale Medycyny Weterynaryjnej — Studia Obcojezyczne w Szkole Gtowne;j
Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie.

Prosze o zwrot nadptaconego czesnego na rachunek bankowy nr:

Signature Podpis

Decision Decyzja

On the basis of the Regulations of Studies of the Warsaw University of Life Sciences §23, clause 3, I agree /
do not agree to remove the student from the list of students due to resignation.

Financial return for the student/student must Pay: .......c.ccccevervirvnienenennenns

Dziatajac na podstawie Regulaminu Studiéw Szkoly Gtownej Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie §23,
ust. 3 wyrazam zgode/nie wyrazam zgody na skreslenie z listy studentow — rezygnacje.

Do zwrotu dla studenta/do zaptaty przez studenta .....................ooeeiai.

Date and signature Data i podpis



