WZÓR PODANIA O ZMIANĘ TERMINU CZĘŚCI USTNEJ EGZAMINU 

Imię i nazwisko …………………………………………….
PESEL …………………………………………………………..
Nr albumu …………………………………………………….

                                                                                   Sz. Pani/Pan Przewodniczący/a 
                                                       Komisji Języka  ……………………………………
                                                                                                                       w miejscu 

dotyczy: 
zmiany terminu części ustnej egzaminu  
z języka ……………….. poziom ………….       w sesji ………..…… rok………...

Szanowna Pani/Szanowny Panie,
Zwracam się z prośbą o zmianę terminu części ustnej egzaminu z języka ………………………  poziom …………… , który wyznaczony został na dzień ……………… godzina ………
Moja prośba wynika z niemożności przystąpienia do części ustnej egzaminu w tym dniu
[bookmark: _GoBack]z powodu  ………………………………………………………………………………. (kolizji z terminem innego egzaminu na moim wydziale – zaplanowanego terminu leczenia – wyjazdu na staż/praktyki z mojego wydziału - inne ……..).
Załączam skan dokumentu potwierdzającego powyższe wyjaśnienie (zaświadczenie z sekretariatu ds. studenckich[footnoteRef:1], zaświadczenie lekarskie itp.).  [1:  Nie jest honorowany wyłącznie screan ekranu z USOSa. Na dokumencie powinno widnieć imię, nazwisko Studenta oraz data i godzina egzaminu, który wchodzi  w kolizję z egzaminem z języka. ] 


Łączę wyrazy szacunku                                                               ………………………………………..

Warszawa, data ………………………..
