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         dr hab. Ewa Pierzchała, prof. UO
       PODANIE O PRZYZNANIE INDYWIDUALNEJ ORGANIZACJI STUDIÓW
Zwracam się z uprzejmą prośbą o wyrażenie zgody na przyznanie prawa do studiowania według indywidualnej organizacji studiów (IOS) w semestrze...........................................................................,

w roku akademickim......................................................./..................................................................









 
UZASADNIENIE:

..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
*załacznik do uzasadnienia:................................................................................................................
.................................………………........
 ​​​​                                                                                                                  (podpis studenta)    
____________________________________________________________________________________   
ROZSTRZYGNIĘCIE WEWNĘTRZNE DZIEKANA
Na podstawie § 39 ust. 1-2  Regulaminu Studiów Uniwersytetu Opolskiego wyrażam zgodę/
nie wyrażam zgody na przyznanie IOS w semestrze.............................................. w roku akademickim ...................................../....................................
Uzasadnienie w przypadku braku zgody: .........................................................................................................................................................

.........................................................................................................................................................

.........................................................................................................................................................

................................................           


       ..............................................................                                       

         (miejscowość, data)                                                                (pieczęć i podpis Dziekana)         
Pouczenie:
Na podstawie § 39 Regulaminu Studiów Uniwersytetu Opolskiego:

ust. 6   Przyznanie IOS zobowiązuje studenta do ustalenia z prowadzącymi zajęcia indywidualnych terminów i sposobów realizacji obowiązków wynikających z harmonogramów studiów, a w przypadku osób z niepełnosprawnością – dostosowania warunków odbywania studiów do rodzaju niepełnosprawności. Powyższe ustalenia w formie pisemnej podpisane przez studenta i prowadzących zajęcia student składa w dziekanacie, w terminie jednego [1] miesiąca od dnia uzyskania zgody na IOS. W przypadku niedostarczenia do dziekanatu dokumentów, o których mowa w zdaniu poprzedzającym, Dziekan może podjąć decyzję o cofnięciu zgody na IOS.
Wzór tabeli warunków realizacji IOS 

	Lp
	Nazwa przedmiotu
	Forma zaliczenia (W – wykład; ĆW – ćwiczenia; K – konwersatorium; Wa – Warsztaty)
	Warunki realizacji IOS, w tym uczęszczanie na zajęcia i forma zaliczenia
	Podpis prowadzącego zajęcia
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Na podstawie § 39 Regulaminu Studiów Uniwersytetu Opolskiego: 

ust. 7. IOS nie powoduje zmniejszenia wobec studenta wymagań odnoszących się do zakresu i poziomu wiedzy oraz umiejętności z przedmiotów przewidzianych harmonogramem oraz programem studiów na danym kierunku.

ust. 8. Studiowanie studenta w systemie IOS nie jest równoznaczne ze zwolnieniem studenta z uczestnictwa w zajęciach dydaktycznych. Jedynie w wyjątkowych, uzasadnionych i udokumentowanych przypadkach prowadzący może wyrazić zgodę na eksternistyczne zaliczenie przez studenta przedmiotu.
