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WNIOSEK 
 

Zwracam się z prośbą o częściowe zwolnienie z opłat za usługi edukacyjne na podstawie: 

      trudnej sytuacji materialnej   wyników w nauce 

 udziału w międzynarodowym programie stypendialnym 
 
za semestr zimowy/letni**     w roku akademickim ....................... 
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