…………………………………….



     Warszawa, dnia .……………..
                        (imię i nazwisko) 






      

…………………………………….
                 (adres do korespondencji)
…………………………………....
                    (nr grupy, nr albumu)
…………………………………....
           (tel. kontaktowy,  adres e-mailowy)
     REKTOR 

     WOJSKOWEJ AKADEMII TECHNICZNEJ

Dotyczy: udzielenia urlopu długoterminowego
Na podstawie § 67 ust. 1 „Regulaminu studiów w Wojskowej Akademii Technicznej im. Jarosława Dąbrowskiego” wnioskuję o udzielenie urlopu                                   zdrowotnego *  /  okolicznościowego * /  nieuwarunkowanego ** na okres od …………………………… do …………………………… .
Oświadczam, że jest mi wiadomo o konieczności wyrównania różnic programowych wynikających ze zmiany w programie kształcenia. 

Uzasadnienie wniosku:
..………………………………………………………………………………………………......
..…………………………………………………………………………………………………..
..…………………………………………………………………………………………………..
Załącznik: ..…………………………………………………………………………………………………..
      ………...…………………
    własnoręczny  podpis studenta
Z powyższą decyzją zapoznałem/łam *   się      ................................................................................

                               




   
                       /data i podpis studenta/
* Do wniosku o udzielenie urlopu zdrowotnego lub okolicznościowego należy dołączyć dokumenty potwierdzające powstanie sytuacji uniemożliwiającej studentowi uczestniczenie w zajęciach dydaktycznych. 

** Urlop nieuwarunkowany (nie dotyczy studenta ostatniego semestru studiów) – bez podania przyczyny, może otrzymać student, po zaliczeniu co najmniej pierwszego roku studiów (co najmniej pierwszego semestru – w przypadku studenta studiów drugiego stopnia) i tylko jeden raz w okresie nominalnego czasu trwania studiów.
