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data, podpis i pieczęć kierownika jednostki

Załącznik nr 1


do Zarządzenia Rektora UMCS


nr 36/2009





pieczęć jednostki








( Należy wykazać wszystkich doktorantów - nawet jeśli nie prowadzą zajęć ze studentami.


Do wykazu należy dołączyć kopie decyzji zmniejszających obowiązkowy wymiar praktyk w formie samodzielnego prowadzenia zajęć dydaktycznych ze studentami.
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