	…………………………………….…………

(imię i nazwisko)

studia: …………………………….………....

(tryb studiów: stacjonarne/niestacjonarne)

kierunek/specjalność:………………………..        

rok: …..… semestr: …....…. grupa: ………...

nr albumu: …….…………………..………...

telefon: ……………….……………………..

e-mail: ………………………………………

adres:   ……………………………….……...

            ………………………………..……...
	Gdynia, dnia ………………….



	
	Dziekan Wydziału Elektrycznego 

prof. dr hab. inż. Krzysztof Górecki




DEKLARACJA WYBORU SPECJALNOŚCI
Deklaruję, że dalsze studia na kierunku ………………………………………………………………………...

chciałbym/chciałabym kontynuować na specjalności …………………………….…………………………….

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

Z poważaniem,

…………………………………………
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