​​​​​​​​Imię i nazwisko: ...........................



Kraków, dnia ………….……….

Nr albumu: ....................................

Kierunek: ………………………..
Rok studiów: …………………….
Forma studiów: stacjonarne/niestacjonarne*

Poziom studiów: pierwszego stopnia/drugiego stopnia/jednolite magisterskie*
Szanowna/y Pani/Pan 

……………………………………
Prodziekan 
Wydziału Nauk o Zdrowiu UJ CM  

Zwracam się z uprzejmą prośbą o wyrażenie zgody na powtarzanie …………… roku studiów w roku akademickim ……………. i ponowny udział w zajęciach z n/w przedmiotu/ów* tj.:
1. ...................................................................................................................................................
2. ...................................................................................................................................................

3. ...................................................................................................................................................

Jednocześnie proszę o zgodę na uczestnictwo w zajęciach z roku ……………. z przedmiotów tj:

1. ...................................................................................................................................................

2. ...................................................................................................................................................

3. ...................................................................................................................................................

4. ...................................................................................................................................................

5. ...................................................................................................................................................

6. ...................................................................................................................................................

7. ...................................................................................................................................................

8. ...................................................................................................................................................

9. ...................................................................................................................................................

10. ...................................................................................................................................................

…………………………………

(czytelny podpis)

*właściwe zaznaczyć  
