Leszno, dnia ....cccceevveenennnen.

nr albumu

Whiosek o przyznanie indywidualnej organizacji studiow
Prorektor ds. Studentéw

dr Dorota Sipinska, prof. ANS

Zwracam sie z prosbg o przyznanie indywidualnej organizacji studiow (I0S) na okres

Uzasadnienie wniosku (w odpowiedzi nalezy zaznaczy¢ wtasciwe):

osiggam szczegolnie wyrdzniajace wyniki w czesci przedmiotéw nauczania, a przyznanie 10S

utatwi mi dalszy rozwdj naukowy,

aktywnie pracuje w ruchu naukowym i posiadam wartosciowe osiggniecia w tym zakresie

(np. nagrody Ministra itp.),

osiggam wybitne wyniki sportowe,

jestem cztonkiem klubu AZS i posiadam Il klase sportowa,

przygotowuje sie do udziatu w Igrzyskach Olimpijskich, Uniwersjadzie, Mistrzostwach

SWIata, EUFOPY JUD ...ttt sas s s ses e e

(inne imprezy réownorzedne)

mam mozliwos$¢ odbycia stazu ZaWOAOWEEO W ......cceevveeeeieie e

(zgodnie ze studiowang Sciezkg dyplomowania .......cccceeeveveeevericieneiee e ),

studiuje na dwdch sciezkach dyplomowania/kierunkach/studiéw:




podstawa z art. 85 ust.2 pkt 1 Ustawy z dnia 20.07.2018 r. Prawo o szkolnictwie

wyzszym i nauce (tekst jedn. Dz. U. z 2020 poz. 85 z pdzn. zm.),

jestem osobg z niepetnosprawnosciami,

zostatem wybrany do kolegialnych organéw uczelni,

inne szczegdlnie uzasadnione przypadki uniemozliwiajgce regulaminowe uczeszczanie na

zajecia.
Zatgczam dokumenty potwierdzajgce podstawe wniosku.

UWAGA

Zgodnie z § 3 zarzadzenia nr 61/2020 Rektora w sprawie trybu i zasad indywidualnej organizac;ji
stadidw (10S) w Panstwowej Wyzszej Szkole Zawodowej im. Jana Amosa Komenskiego

w Lesznie. Student zobowigzany jest do ztozenia harmonogramu realizacji indywidualnej
organizacji studiow w ciggu 14 dni od daty decyzji. Niewywigzanie sie skutkuje wygasnieciem

zgody.

wybierz

na indywidualng organizacje studiow w roku akademickim .........cccecvvrverrnennen.
Termin ztozenia harmonogramu realizacji indywidualnej organizacji studiow

(o [ TP Niewywigzanie sie skutkuje wygasnieciem zgody.

pieczec i podpis
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