
 

 

                                                                        698140000.441.12.2024 
Imię i nazwisko 

 
Nr albumu 

 
Kierunek 

  
Rok 
 

 

Oświadczam, że zaliczyła/em zajęcia z Wychowania fizycznego na kierunku:………………………………………. 

w roku akademickim ………………………….. i proszę o przepisanie mi uzyskanej z tego przedmiotu oceny. 

Jednocześnie informuję, że nie będę uczestniczył w powyższych zajęciach w semestrze 

letnim/zimowym  w roku akademickim…………………………………. 

 

 

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

 data podpis studenta 

 


