Zatgcznik nr 3

do Uchwaty nr 4 Senatu Wschodnioeuropejskiej Akademii Nauk Stosowanych w Biatymstoku

z dnia 19 stycznia 2024 r. w sprawie okreslenia szczegétowych zasad wprowadzania i zastosowania
rozwigzan alternatywnych wobec studiujgcych osdb ze szczegdlnymi potrzebami

Biatystok, ....ccccevvevvrenene.

DZIEKAN/KIEIOWINTK oottt ettt et te e e et e e e saeeee e ete st eesseesaeeaeaenseesateenntesreseseeaneesneensen see

Wydziat/jednostka organizacyjna prowadzaca ksztatcenie podyplomowe:

WNIOSEK

O ZASTOSOWANIE ROZWIAZAN ALTERNATYWNYCH WSPIERAJACYCH
STUDENTOW/StUCHACZY* ZE SZCZEGOLNYMI POTRZEBAMI

numer albumu imie i nazwisko

nazwa: kierunku studiéw, studiéw podyplomowych

WNIOSKOWANE FORMY ROZWIAZAN ALTERNATYWNYCH

Lp. | Forma rozwigzan alternatywnych** Okres stosowania rozwigzan

4.

* wybra¢ wiasciwy
**Prosze opisa¢ forme rozwigzan alternatywnych, o ktére Pan/Pani wnioskuje oraz okresli¢
okres ich stosowania.

Data i czytelny podpis Wnioskodawcy:
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OPINIA PELNOMOCNIKA

Na podstawie ztozonej przez studenta/stuchacza ze szczegdlnymi potrzebami* (dokumentacji
medycznej lub specjalistycznej oraz analizy stanu zdrowia studenta/stuchacza ze szczegdlnymi
potrzebami edukacyjnymi potwierdzam* zasadno$¢ zastosowania wnioskowanych form
rozwigzan alternatywnych wymienionych w pkt ... /nie potwierdzam* zasadnosci

zastosowania wnioskowanych form rozwigzan alternatywnych wymienionych w pkt .... .

Data i podpis petnomocCnika: .......ccoceceeviiieiieeieiiecece e

OPINIA PROWADZACEGO ZAJECIA/OPIEKUNA PRAKTYKI*

(dotyczy rozwigzan o ktérych mowa w § 6 ust. 1 pkt. 11 i § 7 pkt 1 Uchwaty Senatu
Wschodnioeuropejskiej Akademii Nauk Stosowanych w Biatymstoku nr ........... z dnia 19
stycznia 2024 r. w sprawie okreslenia szczegétowych zasad wprowadzania i zastosowania

rozwigzan alternatywnych wobec studiujgcych o0séb ze szczegdlnymi potrzebami

Data i podpis prowadzgcego zajecia/opiekuna Praktyki: ........oceeeeeeeiveceeeeieeriee e e eve s

ROZSTRZYGNIECIE DZIEKANA

Na podstawie § 5 ust. 3 Uchwaty Senatu Wschodnioeuropejskiej Akademii Nauk Stosowanych
w Biatymstoku nr ........... z dnia 19 stycznia 2024 r. w sprawie okreslenia szczegétowych zasad
wprowadzania i zastosowania rozwigzan alternatywnych wobec studiujgcych oséb ze
szczegblnymi potrzebami oraz majgc na uwadze opinie petnomocnika rektora ds. oséb z
niepetnosprawnosciami oraz prowadzgcego zajecia w sprawie realizacji przedmiotu w formie

alternatywnej/opiekuna praktyki w sprawie innej formy odbywania praktyki** postanawiam:

Data i podpis i pieczel dZiEKANA: .....cccoeeeeceieiieeeee ettt e ereas

**prosze zaznaczy¢ wtasciwe okreslenie
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Zatgcznik nr 4

do Uchwaty nr 4 Senatu Wschodnioeuropejskiej Akademii Nauk Stosowanych w Biatymstoku

z dnia 19 stycznia 2024 r. w sprawie okreslenia szczegétowych zasad wprowadzania i zastosowania
rozwigzan alternatywnych wobec studiujgcych osdb ze szczegdlnymi potrzebami

OSWIADCZENIE

Dane osobowe studenta/stuchacza:

Niniejszym oswiadczam, iz otrzymany materiat dydaktyczny bede wykorzystywac wytgcznie na
uzytek prywatny. Zobowigzuje sie takze do ochrony otrzymanych materiatéw, w tym zgodnie
z ustawa z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (t. j . Dz. U. z 2022,
poz. 2509), oraz ewentualnych zarejestrowanych danych osobowych., w tym zobowigzuje sie

do nierozpowszechniania otrzymanych materiatéw.

Data i czytelny podpis sktadajgcego oswiadczenie:
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