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………………………………………………………
Rok studiów/ semestr
………………………………………………………

Imię i  nazwisko
……………………………………………………..

Adres, telefon kontaktowy

DEKLARACJA O SPOSOBIE UISZCZANIA CZESNEGO ZA STUDIA LICENCJACKIE W WYŻSZEJ SZKOLE TRENERÓW SPORTU W WARSZAWIE
Przyjmuję do wiadomości, że czesne za  jeden semestr w roku akademickim 2010/2011 r. wynosi 3000zł PLN niezależnie od formy płatności.

1. Zobowiązuję się do uiszczenia opłaty czesnego w  poszczególnych semestrach studiów w WSTS w następujący sposób.
W dwóch ratach semestralnych: 
· Czesne za semestr zimowy roku akademickiego 2010/2011 r. 

- 3000 zł do 10-tego października 2010 r. 

·  Czesne za semestr letni roku akademickiego 2010/2011 r. 

- 3000 zł do 10-tego marca 2011 r. 

W ratach  miesięcznych :
· 5 rat w semestrze w wysokości 600 zł płatne do 10 –tego każdego miesiąca.
              CO DAJE ŁĄCZNIE 3000 ZŁ ZA SEMESTR NAUKI
2. Wpłata czesnego jest wnoszona na numer konta Wyższej Szkoły Trenerów Sportu w Warszawie
14 1240 1109 1111 0010 2465 4594

Tytuł wpłaty: czesne za studia niestacjonarne (rok) oraz imię i nazwisko, PESEL studenta. Odcinek wpłaty należy przedstawić w Sekretariacie do dnia , w którym upływa termin płatności rat czesnego.

3. Przyjmuję informację do wiadomości, że zaległości w opłatach czesnego spowoduje, iż nie zostanę dopuszczony(a) do sesji egzaminacyjnej.
4. Zadeklarowana forma płatności może ulec zmianie po złożeniu prośby zawierającej nowy wariant płatności. 

Warszawa, dn. …………………..                                             ………………………………………………………….

                                                                                   podpis

