[bookmark: _Hlk189820237]Kraków, dn. ………………………………… roku
………………………………………………………
imię i nazwisko osoby wnioskującej
………………………………………………………
numer albumu studenta lub numer PESEL
………………………………………………………
kierunek studiów
………………………………………………………
adres korespondencyjny
………………………………………………………
numer telefonu
………………………………………………………
adres e-mail (w domenie @student.uj.edu.pl)
Rektor Uniwersytetu Jagiellońskiego
w Krakowie
WNIOSEK
o przywrócenie terminu na złożenie wniosku o ponowne rozpatrzenie sprawy
Zwracam się wnioskiem o przywrócenie terminu na złożenie wniosku o ponowne rozpatrzenie sprawy Wybierz element z listy. (znak sprawy: Kliknij tutaj, aby wprowadzić znak sprawy z nagłówka decyzji.)
[bookmark: _Hlk189821349]Uzasadnienie dla wniosku:
……………………………….………………….…..…………………………………………………………………………………………….…………………………….………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………..
własnoręczny, czytelny podpis osoby wnioskującej
lub podpis elektroniczny podpisem zaufanym lub kwalifikowanym
Załączniki:
…………………………………………….
…………………………………………….
…………………………………………….
Wypełnij w edytorze tekstu wszystkie pola, a następnie wydrukuj dwustronnie. 
Wniosek można złożyć na kilka sposobów. Można wysłać go elektronicznie poprzez ePAUP lub eDoręczenia na skrzynkę Uniwersytetu Jagiellońskiego, pamiętając, że dokument PDF musi być podpisany elektronicznym podpisem zaufanym lub kwalifikowanym. Alternatywnie, można dostarczyć podpisany dokument osobiście do sekretariatu prowadzącego obsługę studiów lub wysłać listem poleconym na adres jednostki prowadzącej studia.
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