
Załącznik nr 13 

 
 

………………..……………………… 
 (miejscowość i data) 

…..……………………………….... 

 Pieczątka Organizatora  

studiów podyplomowych  

 
 

INFORMACJE ORGANIZATORA  

STUDIÓW PODYPLOMOWYCH 
 

1. Nazwa/kierunek/specjalizacja studiów podyplomowych: ………..…………………….. 

……………………………………………………………………………………………… 

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

2. Nazwa i adres Organizatora studiów podyplomowych: ………………….……….......... 

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

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

3. Numer NIP Organizatora:..………………… Numer regon Organizatora:..….………… 

4. Termin realizacji studiów podyplomowych:...……..……...…..………...………..…..… 

5. Miejsce organizacji studiów podyplomowych:…………………….………..…………... 

……………………………………………………………………………………………… 

6. Całkowity koszt studiów podyplomowych:………………..……………………………. 

7. Dotychczas uiszczone opłaty za studia podyplomowe przez Wnioskodawcę: 

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

8. Warunki płatności (termin płatności): ..………………………………………………… 

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

9. Nazwa banku oraz numer rachunku bankowego Organizatora studiów 

podyplomowych, na który należy wnieść opłatę ………………………………………...... 

……………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

 ………………………………….……….. 
pieczątka i podpis przedstawiciela Organizatora 

studiów podyplomowych 


