
………………………………………………….…………………………….………     Lublin, dn. ……………………..…………………… 
(IMIĘ i NAZWISKO STUDENTA) 

 

……………………………………………………………………….…………………     
(specjalność / stopień / rok studiów) 

 

…………………………………………………………………………………………     
(NR ALBUMU) 

 
 

      Do Dziekana Wydziału Chemii 

      Uniwersytet Marii Curie-Skłodowskiej w Lublinie 

 

 

Zwracam się z uprzejmą prośbą, o wyrażenie zgody na realizację dodatkowych zajęć  dydaktycznych w 

ramach 

 

Kształcenia przygotowującego do wykonywania zawodu nauczyciela 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

(nazwa specjalności) 

w ramach kierunku Chemia I/ II* stopnia na Wydziale Chemii UMCS. 

 

Rok Semestr studiów Liczba punktów ECTS ** 

I 
1 semestr brak zajęć 

2 semestr brak zajęć 

II 
3 semestr brak zajęć 

4 semestr 4 (opłata za 2 pkt-y) 

III 
5 semestr 5 (opłata za 2 pkt-y) 

6 semestr 4 (brak opłaty) 

Łącznie 13 ECTS (9 pkt-ów bezpłatnych) 

 

Oświadczam, iż zobowiązuję się do uiszczania opłaty wynikającej z realizowania dodatkowych zajęć  

dydaktycznych, zgodnie z obowiązującym w bieżącym roku akademickim Zarządzeniem Rektora UMCS  

w Lublinie w sprawie wysokości opłat za usługi edukacyjne na studiach wyższych (opłata za 1 pkt ECTS) 

oraz zasad wnoszenia i zwalniania z opłat(terminy). 

 

Z poważaniem 

 

……………………………………………………………………….. 

 

 

*niepotrzebne skreślić 

**bezpłatne punkty ECTS, realizowane w ramach limitu 5% punktów ECTS ponad limit wymagany do 

ukończenia poziomu kształcenia w ramach oferty dydaktycznej Wydziału. 

 

 

 

 

WYRAŻAM ZGODĘ / NIE WYRAŻAM ZGODNY* 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………. 
(decyzja Dziekana / Prodziekana ds. Dydaktyki) 

 


