
………………………………………. 
             Imię i nazwisko 

 

……………………………………… 
            Kierunek studiów 
 

 

OŚWIADCZENIE 

Oświadczam, że: 

1. W szkole średniej uczyłem/uczyłam* się następujących języków obcych: 

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

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

Na studiach chciałbym/ chciałabym* kontynuowad naukę języka: 

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

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

Akceptuję naukę języka obcego na poziomie ustalonym przez Studium Języków 

Obcych w drodze rozmowy kwalifikacyjnej. 

2. Jestem/ nie jestem osobą niepełnosprawną*. 

Posiadam orzeczenie lekarskie o niepełnosprawności stopnia: lekkiego, 

umiarkowanego, znacznego*. Orzeczenie dołączam do oświadczenia. 

 

Przyjmuję do wiadomości, że kwota wpisowego i opłaty rekrutacyjnej w przypadku 

rezygnacji z uczelni nie podlega zwrotowi. 

 

 

Szczecin, dnia…………………….. …………………………………………… 
                                                                                                                       Czytelny podpis 

 

*niepotrzebne skreślid 


