Załącznik nr 16
do zarządzenia nr 54 /XV R/2016
Rektora Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu z dnia 20 czerwca 2016 .r. 

Wrocław, ……………………………………..

Wydziałowa Komisja Rekrutacyjna

Wydziału…………………………………………………..

Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu

Lista rankingowa kandydatów / Lista zakwalifikowanych do przyjęcia / Lista niezakwalifikowanych do przyjęcia / Lista osób przyjętych* 

na I rok studiów stacjonarnych/niestacjonarnych*
Na kierunek…………………………………………………………………... 
Na rok akademicki…………………………./………………………………..
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*niepotrzebne skreślić

