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………….., dnia …………………. 

Imię i Nazwisko: …………………………… 

Adres: …………………………………..….. 

Dane uczelni macierzystej: 

Uczelnia:  ……………………………..….... 

Wydział: ………………..…………..…….... 

Kierunek: ……………….……………….…. 

Specjalność: ………….…………………..… 

          Dziekan Wydziału………………………..……./Dyrektor Kolegium 

                                                                                                        Politechniki Warszawskiej 
                                  (należy złożyć w Biurze ds. Przyjęć na Studia PW w nieprzekraczalnym terminie miesiąca przed rozpoczęciem semestru) 

 

WNIOSEK O PRZENIESIENIE ZEWNĘTRZNE 

 

Uprzejmie proszę o przyjęcie mnie na studia w Politechnice Warszawskiej, w trybie przeniesienia z innej 

uczelni, od dnia 1 października 20 .… r. / ….. lutego  20 .… r. 

z programu studiów w uczelni macierzystej: 

stacjonarnych/niestacjonarnych*, pierwszego stopnia/drugiego stopnia/jednolitych studiów magisterskich*, 

na kierunku ………………………………………………....... specjalność* ...……………………………..……., 

profil ogólnoakademicki/praktyczny*, aktualny semestr studiów: ……….... . 

na program studiów w PW: 

stacjonarnych/niestacjonarnych* (zaoczne, zaoczne OKNO)*, pierwszego stopnia/drugiego stopnia/ jednolitych 

studiów magisterskich*, na kierunku …………………………………………………....,  specjalność* 

…………………………………….…………., profil ogólnoakademicki /praktyczny*, na Wydziale/w Kolegium 

PW* ………………………………………………………………….….. na semestr …….……….. . 
 

Jednocześnie załączam: 

− zaświadczenie o zaliczeniu co najmniej pierwszego roku studiów (I stopień, jednolite studia magisterskie) lub pierwszego 

semestru (II stopień studiów),    

− karta przebiegu studiów,   

− dokument stanowiący podstawę przyjęcia na studia (świadectwo dojrzałości w przypadku przeniesienia na studia I stopnia, 

jednolite studia magisterskie; dyplom ukończenia studiów I stopnia w przypadku przeniesienia na  studia II stopnia),  

− ankieta osobowa kandydata.  

UZASADNIENIE 

………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………            

                                                                                                                                                                                                                                                                                                   

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

                                                                         (data, podpis wnioskodawcy)      

Potwierdzenie wszczęcia procedury odejścia z uczelni macierzystej: 
 

Potwierdzam, że Pan/Pani ……………………………………… …………………………. wszczął procedurę 

odejścia z uczelni macierzystej w trybie przeniesienia z innej uczelni.  

 

Ewentualne uwagi/informacje: …………………………………………………………………………… 

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

 

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

(data, podpis Rektora/Dziekana uczelni macierzystej)   
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Część do wypełnia przez Dziekana Wydziału/Dyrektora Kolegium Politechniki Warszawskiej 

 

Warunki przyjęcia na studia w trybie przeniesienia z innej uczelni  

 

Na podstawie przedstawione dokumentacji stwierdzam, że osiągnięte przez Pana/Panią w uczelni 

macierzystej efekty uczenia się umożliwią przyjęcie na studia w trybie przeniesienia z innej uczelni od dnia 

1 października 20 … r. / …. lutego  20 … r. na ….. semestr studiów stacjonarnych/niestacjonarnych*, 

pierwszego/drugiego stopnia/jednolitych magisterskich* na kierunku …………………………….……...,  

specjalność* ………………………………………………………., profil ogólnoakademicki/praktyczny*, 

na Wydziale……………………………………../ w Kolegium* ………….….. Politechniki Warszawskiej. 

 
1. Zobowiązuję/ nie zobowiązuję * Pana/Panią* do przystąpienia do egzaminu kwalifikacyjnego do dnia …….. 

Ewentualne informacje  dot. egzaminu kwalifikacyjnego: …………………………..…………………….….. 

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

 

2. Po przyjęciu na studia w trybie przeniesienia z innej uczelni będzie Pan/Pani zobowiązany/a do realizacji 

i zaliczenia następujących przedmiotów wynikających z różnic programowych: 
 

Przedmiot Formy zajęć/ liczba godzin Liczba ECTS Termin zaliczenia 

    

    

    

    

    

    
 
 
 
 

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

                                  (data i podpis Dziekana/Dyrektora) 

 

Akceptuję/ nie akceptuję* wyżej wyznaczone warunki przyjęcia na studia w trybie przeniesienia z innej uczelni 

 

Uwaga: Brak akceptacji warunków przyjęcia na studia w trybie przeniesienia z innej uczelni jest równoznaczny   

z rezygnacją z procedury przyjęcia na studia w trybie przeniesienia z innej uczelni. 
 

 

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

(data, podpis wnioskodawcy)         

 

Wynik egzaminu kwalifikacyjnego: 
(wypełnić o ile został wyznaczony) 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

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

 

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

                                (data i podpis osoby przeprowadzającej egzamin) 

 


