Załącznik nr 2 

do zarządzenia nr 45/XIV R/2009
Rektora Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu
z dnia 18 czerwca 2009 r. 
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UNIWERSYTET MEDYCZNY

IM. PIASTOW SLASKICH WE WROCEAWIU




Wydziałowa Komisja Rekrutacyjna






Wrocław, ……………….
Wydziału …………. 

Kierunek: ……………  

Pan/i

Imię nazwisko

adres

Decyzja .........../ 20…….
Na podstawie art. 104 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postępowania administracyjnego (t.j. Dz. U. 2013.267) w związku z art. 207 ust. 1 ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. Prawo o szkolnictwie wyższym (t.j. Dz.U.2012.572 ze zm.), w wyniku postępowania rekrutacyjnego na rok akademicki ………., przeprowadzonego w oparciu o przepisy art. 169 ustawy Prawo o szkolnictwie wyższym, § 151 Statutu Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu (załącznik do uchwały Senatu UMW nr 1193 z dnia 17 września 2012 r. ze zm.) oraz Uchwały Nr ………. Senatu Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu z dnia ……….. r.

Wydziałowa Komisja Rekrutacyjna Wydziału …………..  Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu w składzie 

	………………
	………………
	………………
	………………


postanawia o przyjęciu/nieprzyjęciu Pana/Pani na I rok studiów pierwszego/drugiego stopnia/jednolitych magisterskich stacjonarnych/niestacjonarnych*) prowadzonych w języku polskim/angielskim*) na kierunku …………. Wydziału………….
Uzasadnienie

Minimalna liczba punktów kwalifikująca kandydata do przyjęcia na I rok studiów pierwszego/drugiego stopnia/jednolitych magisterskich  stacjonarnych/niestacjonarnych*) prowadzonych w języku polskim/angielskim*) na kierunku …………. Wydziału…………. Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu na rok akademicki …………. wynosiła ……..

Pan/Pani w postępowaniu rekrutacyjnym otrzymał/a …….. punkty/punktów. 

Ze względu na nie/spełnienie warunków rekrutacyjnych w postępowaniu rekrutacyjnym poprzez*)………………….., nie/został/a Pan/Pani przyjęty/a na I rok studiów pierwszego/drugiego stopnia/jednolitych magisterskich stacjonarnych / niestacjonarnych*) prowadzonych w języku polskim/angielskim*) na kierunku …………. Wydziału………….
Pouczenie

Od powyższej decyzji przysługuje Panu/Pani odwołanie do Uczelnianej Komisji Rekrutacyjnej za pośrednictwem Wydziałowej Komisji Rekrutacyjnej w terminie 14 dni od daty doręczenia decyzji. 

Odwołania należy składać w siedzibie Wydziałowej Komisji Rekrutacyjnej Wydziału …… we Wrocławiu przy ul …….. 

	………………..………
	

	………………..………
	

	………………..………
	………………..………

	podpisy
	podpis

	członków Wydziałowej Komisji Rekrutacyjnej
	Przewodniczącego Wydziałowej Komisji Rekrutacyjnej


*) wybrać właściwe
**) wpisać odpowiednie
