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Nazwisko  

wykładającego 
Nazwa przedmiotu 

Liczba godzin 

wykłady ćwiczenia 

mgr M. Łakomy-Zinowik* Podstawy ekonomii  30 

dr R. Nagaj Podstawy ekonomii 30  

koordynator  
dr R. Nagaj 

Podstawy ekonomii   

dr hab. I. Markowicz Metody ilościowe w ekonomii  30 

dr hab. I. Markowicz Metody ilościowe w ekonomii 30  
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Imię i nazwisko  ........................................................................................................................................................................  

Rok studiów  .............................................................  Rok akademicki  .......................................  /  ......................................  

Nazwisko  
wykładającego 

Nazwa przedmiotu 
Liczba godzin 

wykłady ćwiczenia 

koordynator  

dr hab. I. Markowicz 
Metody ilościowe w ekonomii   

dr M. Peno Wstęp do prawoznawstwa  15 

dr M. Peno Wstęp do prawoznawstwa 30  

koordynator  

dr M. Peno 
Wstęp do prawoznawstwa   

dr M. Tkaczuk Historia prawa  15 
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ECTS*) 
ocena data podpis 

ocena 
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cyfra słownie 

       5,0 

        

        

       4,0 
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* UWAGA! W miejsca oznaczone gwiazdką należy wpisać  

właściwego wykładowcę, zgodnie z przypisaniem do grup!!! 
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Imię i nazwisko  ........................................................................................................................................................................  

Rok studiów  .............................................................  Rok akademicki  .......................................  /  ......................................  

Nazwisko  

wykładającego 
Nazwa przedmiotu 

Liczba godzin 

wykłady ćwiczenia 

dr M. Tkaczuk Historia prawa 30  

koordynator  

dr M. Tkaczuk 
Historia prawa   

dr I. Mycko-Katner 
Prawo cywilne część ogólna  
i rzeczowa 

 30 

dr I. Mycko-Katner 
Prawo cywilne część ogólna  
i rzeczowa 

45  

koordynator  
dr I. Mycko-Katner 

Prawo cywilne część ogólna  
i rzeczowa 
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Imię i nazwisko  ........................................................................................................................................................................  

Rok studiów  .............................................................  Rok akademicki  .......................................  /  ......................................  

Nazwisko  
wykładającego 

Nazwa przedmiotu 
Liczba godzin 

wykłady ćwiczenia 

dr hab. D. Sokołowska prof. US Ochrona własności intelektualnej  30 

koordynator  
dr hab. D. Sokołowska prof. US 

Ochrona własności intelektualnej   

dr M. Nowakowski* Technologie informacyjne  30 

prof. zw. dr hab. A. Szewczyk Technologie informacyjne 15  

koordynator  

prof. zw. dr hab. A. Szewczyk 
Technologie informacyjne   
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Semestr  ..............................................................................  

Zaliczenie Egzamin 

ECTS*) 
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cyfra słownie 
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       7,0 
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* UWAGA! W miejsca oznaczone gwiazdką należy wpisać  

właściwego wykładowcę, zgodnie z przypisaniem do grup!!! 
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Nazwisko  

wykładającego 
Nazwa przedmiotu 

Liczba godzin 

wykłady ćwiczenia 

mgr I. Sagan Szkolenie biblioteczne 2  

mgr M. Sikora Szkolenie BHP 4  
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