[bookmark: _GoBack]Załącznik do Zapotrzebowania na praktyki
Wydział ___________________________________________
Studia podyplomowe
	Kierunek 
	Cykl
	Rok
	Rodzaj placówki[footnoteRef:1] [1:  Placówka lub szkoła. W przypadku szkoły określić rodzaj: przedszkole, szkoła podstawowa, gimnazjum, szkoła średnia] 

	Wymiar tygodniowy
	Wymiar godzinowy
	Semestr[footnoteRef:2] [2:  Proszę określić, na którym semestrze odbywać się będzie praktyka ] 

	Opiekun UJD

	

	
	
	
	
	
	
	

	

	
	
	
	
	
	
	

	

	
	
	
	
	
	
	

	

	
	
	
	
	
	
	

	

	
	
	
	
	
	
	

	

	
	
	
	
	
	
	



