Lublin, dnia …………………………………......


............................................................................................
Imię i nazwisko
............................................................................................ 
Numer albumu
............................................................................................
Kierunek / Tryb / Stopień


Upoważnienie
 do odbioru dyplomu ukończenia studiów wyższych wraz z odpisami                                                      oraz suplementu do dyplomu wraz z odpisami

[bookmark: _GoBack]Niniejszym upoważniam Panią/Pana: …....................................................................................................
legitymującego/ legitymującą się * dowodem osobistym / paszportem* seria, nr ……..............................
do odbioru wystawionego na moje nazwisko: dyplomu ukończenia studiów wraz kompletem odpisów oraz suplementu do dyplomu wraz z kompletem odpisów.


 …………………………………………………
           podpis wnioskodawcy





