
 

 

 

……………………………………………………… 
Miejscowość, data 

 
 

Karta obiegowa 
POMORSKA SKOŁA WYŻSZA 

W STAROGARDZIE GDAŃSKIM 
 

Studia pierwszego / drugiego stopnia 
Studia niestacjonarne 

opuszczającego uczelnię 
 

Imię i nazwisko  
Kierunek studiów  
Nr albumu  
e-mail  
telefon  

 

Uregulował/a swoje zobowiązania w stosunku do: 

 

BIBLIOTEKA 
 

PRAKTYKA 
ZAWODOWA 

 

DZIAŁ 
FINANSOWY 

BRAK ZALEGŁOŚCI FINANSOWYCH WOBEC UCZELNI 

 

DZIEKANAT 

 

 

Po uzyskaniu w/w potwierdzeń student zdaje kartę w dziekanacie 

 
 
…………………………………………………………………………………………...                        ………………………………………………… 
Data i czytelny podpis pracownika dziekanatu                                data i czytelny     
                                                                                                                      podpis studenta 


