
verte (proszę dostosować tabelę zwiększając lub zmniejszając liczbę wierszy) 

 

Załącznik nr 2 do Zasad rekrutacji studentów oraz pracowników Akademii Muzycznej im. Karola Lipińskiego 
we Wrocławiu na wyjazdy zagraniczne w ramach programu Erasmus+ oraz zasad realizowania i 
finansowania tych wyjazdów 

 

KARTA ZALICZEŃ (RECOGNITION SHEET) 

ORGANIZACJA ZALICZENIA SEMESTRU STUDENTA PRZEBYWAJĄCEGO NA STYPENDIUM ZAGRANICZNYM 
 

…………………………………………….. 
Student (imię i nazwisko) 

Wydział …………………………………………………….………… 
Kierunek…………………….Zakres ……………………………….. 

Nr albumu  _  _  _  _ 

 
Rok akademicki w którym realizowane jest stypendium 20........../20...........             Rok studiów/ semestr studiów realizowany za granicą ................ / ............... 
              

Przedmioty 
przewidziane planem 

studiów w AMKL 

Przedmioty lub grupy 
przedmiotów 

o równoważnych 
efektach kształcenia, 

realizowane 
w uczelni partnerskiej 

Tryb zaliczenia (zaznaczyć właściwe) ECTS 

Na 
podstawie 
Wykazu 
Zaliczeń 
Uczelni 

Partnerskiej 

Przedmioty i punkty ECTS realizowane w AMKL 

Zastąpione 
przez ECTS 

Uczelni 
Partnerskiej 

ECTS 
Uczelni 

Partnerskiej, 
uznane na 
podstawie 
Wykazu 
Zaliczeń 

Zgoda na zaliczenie 
eksternistyczne: 

uzgodnienie zakresu 
i formy pracy samodzielnej 

(nazwisko i podpis 
pedagoga-egzaminatora) 

Przełożenie / 
zrealizowanie 
przedmiotu w 

innym semestrze 
(podać semestr) 

Zaliczenie 
na 

podstawie 
innego 
indeksu 

Inny 
tryb 

ECTS 
uzyskane 
w AMKL 

 
         

 

  
         

 
          

 
          

 
          

 
          

 
          

  
         



 

Przedmioty 
przewidziane planem 

studiów 
w AMKL 

Przedmioty lub grupy 
przedmiotów 

o równoważnych 
efektach kształcenia, 

realizowane 
w Uczelni Partnerskiej 

Tryb zaliczenia (zaznaczyć właściwe) ECTS 

Na 
podstawie 
Wykazu 
Zaliczeń 
Uczelni 

Partnerskiej 

Przedmioty i punkty ECTS realizowane w AMKL 

Zastąpione 
przez ECTS 

Uczelni 
Partnerskiej 

ECTS 
Uczelni 

Partnerskiej, 
uznane na 
podstawie 
Wykazu 
Zaliczeń 

Zgoda na zaliczenie 
eksternistyczne: 

uzgodnienie zakresu 
i formy pracy samodzielnej 

(nazwisko i podpis 
pedagoga-egzaminatora) 

Przełożenie / 
zrealizowanie 
przedmiotu w 

innym semestrze 
(podać semestr) 

Zaliczenie 
na 

podstawie 
innego 
indeksu 

Inny 
tryb 

ECTS 
uzyskane 
w AMKL 

 
         

 

  
         

 
          

 
          

 
          

  
         

 
          

       

           

 

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

(miejscowość, data )          (podpis Dziekana 


