Indywidualne Dostosowanie Studiów w Uniwersytecie Śląskim


IDS
imię i nazwisko 

kierunek studiów i specjalność 

semestr i stopień studiów 

numer albumu 

Pani / Pan Dziekan 

imię i nazwisko Dziekana

Zgodnie z § 15 Regulaminu Studiów w Uniwersytecie Śląskim zwracam się z prośbą o wyrażenie zgody na indywidualne dostosowanie studiów (IDS). 
Prośbę motywuję faktem, że ze względu na trudności wynikające ze stanu zdrowia posiadam trudności w wypełnianiu obowiązków związanych z realizacją procesu studiowania na ogólnie przyjętych zasadach. 

Bardzo proszę o przychylne rozpatrzenie mojej prośby. 

Z wyrazami szacunku, 

OPINIA DOTYCZĄCA DOSTOSOWANIA: 

Po zapoznaniu się z dokumentacją i przeprowadzeniu konsultacji ze studentem/studentką: 









  (imię i nazwisko, nr albumu) w związku ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi wynikającymi ze stanu zdrowia, które wpływają na studiowanie na ogólnych zasadach, proponujemy następujące formy wsparcia: 
Uzasadnienie: 

 (data i podpisy osób opiniujących) 



(data wpływu, wypełnia dziekanat)
