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

................................................................................. 
Numer albumu 
 

................................................................................. 
Kierunek studiów 
 

................................................................................. 
Rok studiów/Poziom studiów 
 

................................................................................. 
Numer telefonu                        
 

WNIOSEK O REALIZACJĘ PRZEDMIOTÓW OBJĘTYCH PLANEM WYŻSZEGO SEMESTRU 

Zwracam się z uprzejmą prośbą o wyrażenie zgody na uczestnictwo w zajęciach i przystępowanie do 

zaliczeń/egzaminów w roku akademickim 20…...…..../20……….... z wymienionych poniżej przedmiotów objętych planem 

studiów wyższego …….…..... semestru (zimowego*/letniego*). Obecnie jestem studentem ….……..... roku, ………...... semestru. 
 

L.p. Nazwa przedmiotu Forma zajęć  

i liczba godzin 

Forma  zaliczenia 

(Egzamin/Zaliczenie) 

Punkty ECTS 

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     
 

 ……………………………………………………………… 
Czytelny podpis studenta 

 

Oświadczam, że zostałam poinformowana*/zostałem poinformowany*, iż niezaliczenie przedmiotów objętych 
planem wyższego semestru skutkuje koniecznością ich powtarzania oraz wniesienia opłaty z tego tytułu. Ponadto, jestem 
świadoma*/świadomy*, że przedmiot, który składa się z różnych form zajęć (np. wykład i ćwiczenia) powtarzany jest  
w całości.  

………..………………………..………………………… 
Czytelny podpis studenta 

 

DECYZJA DZIEKANA W SPRAWIE ROZSTRZYGNIĘCIA 

Wyrażam zgodę*/Nie wyrażam zgody* na realizację objętych planem studiów wyższego …….……….... semestru  

w roku akademickim 20………...../20………….... przedmiotów:   1. …………………………………………………………………………………………………. 

2. …………………………………………………….………………….……….….………….. 3. …………………………….……………….….…………………………………….……….. 

4. …………………………………………………….………….………….……….………….. 5. …………………………….………….…………………….……………………….……….. 

Uzasadnienie w przypadku odmowy…………………………..…………………………………………………………….…………………………………………..……………... 

………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………..……………………………..………

………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………..……………..……………………… 

 

 

Łódź, dnia ………………..…..……….. roku  ……………………….…………………………………… 
          Pieczęć i podpis 
 

* niepotrzebne skreślić   

Łódź, dnia ……………………….…... 
……………………………… 

 

 

Prodziekan Wydziału Biologii i Ochrony Środowiska UŁ 

..…………………….…………….…………………………………….….……………… 


