Bydgoszcz, dnia .......ccccevevveiieenne r.

WYZSZA SZKOLA GOSPODARKI
UL. GARBARY 2

85-229 BYDGOSzCz

POTWIERDZENIE AKCEPTACJI PRACY DYPLOMOWEJ

Potwierdzam przyjecie pracy licencjackiej/inzynierskiej/magisterskiej studenta .....................

............................................................................................. wykonanej pod moim kierunkiem.

(Podpis)



