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1. STUDIA STACJONARNE

j. st. m. 0 0 0 0
0 0 0 0

I st. 0 0 0 0
0 0 0 0

list. 0 0 0 0
0 0 0 0

III st. 0 0 0 0
0 0 0 0

Razem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ogółem 0 0 0 0 0 0

2. STUDIA NIESTACJONARNE

j. st. m. 0 0 0 0
0 0 0 0

I st. ■
0 0 0 0
0 0 0 0

list. 0 0 0 0
0 0 0 0

Razem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ogółem 0 0 0 0 0 0

3. INNE*
0 0 0 0
0 0 0 0

Razem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ogółem 0 0 0 0 0 0

4. STUDIA STACJONARNE wg zamówienia

j. st. m. 0 0 0 0
0 0 0 0

I st. 0 0 0 0
0 0 0 0



Ust. 0 0 0 0
0 0 0 0

Ust. 0 0 0 0
0 0 0 0

III st. 0 0 0 0
0 0 0 0

Razem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ogółem 0 0 0 0 0 0

5. STUDIA NIESTACJONARNE wg zamówienia

j st. m. 0 0 0 0
0 0 0 0

I st. 0 0 0 0
0 0 0 0

list. 0 0 0 0
0 0 0 0

Razem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ogółem 0 0 0 0 0 0

6. INNE* wg zamówienia
0 0 0 0
0 0 0 0

Razem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ogółem 0 0 0 0 0 0

7. SZKOŁA DOKTORSKA
0 0 0 0
0 0 0 0

Razem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ogółem 0 0 0 0 0 0

Razem 1+2+3+4+5+6+7 0 0 0 0 0 i 0 '1 0 0 0 u 0
Ogółem 1+24-3+4+5+6+7 0 0 0 0 0 0

* Zajęcia prowadzone w ramach programu Erasmus oraz doliczenia w ramach puli dziekańskiej

[Liczba godzin powyżej / poniżej obowiązującego pensum w roku akademickim ogółem: ’ 1

Wyjaśnienie przyczyn odchylenia od planu:

Zatwierdzam - Prorektor

data i podpis pracownika (podpis dyrektora instytutu) (podpis dziekana)


