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PODANIE
Zwracam sie z uprzejma prosba o wyrazenie zgody na:
e rejestracje warunkowa i przystapienia do bezptatnego dodatkowego egzaminu/zaliczenia na ocene
w ramach dopuszczalnego deficytu punktowego w semestrze ............... (zimowym/letnim) w roku
akademickim .....cccceeveeereereeseneesennes w terminie wyznaczonym z planu zaje¢ dla sesji egzaminacyjnej przy

braku zaliczenia z przedmiotu (éw):

oraz

w semestrze ............ (zimowym/letnim) w roku akademickim .................. L eeeeceeeereenes z mozliwoscia
kontynuowania nauki.

Jednoczesnie informuje, Ze z pozostatych przedmiotow uzyskatem(tam) pozytywne oceny z zaliczen

i egzamindw co potwierdzam wpisami w karcie egzaminacyjnej i w indeksie.
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1. Indeks+ karta okresowych osiagniec
2e v reeessesssssssssssssssssessasensassns
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Data i podpis Prodziekana ds. studenckich



