
Załącznik nr 2  do  Wewnętrznego Systemu Zapewnienia Jakości Kształcenia 

Wydział Nauk Medycznych im. Prof. Zbigniewa Religi Akademii Śląskiej 

 

 

WNIOSEK O WPROWADZENIE ZMIAN W PROGRAMIE I PLANIE STUDIÓW 

WZÓR 

Data złożenia wniosku: …………………………… 

 

Do: Przewodniczącego Rady Programowej 

……………………………………………………………………… 

Program studiów dla kierunku ………………………………………. 

na wydziale …………………………… 

Proponowana zmiana dotyczy:  

 

- wprowadzenia nowego przedmiotu:     tak/nie 

Jeśli „tak”, należy załączyć kartę przedmiotu (sylabus). 

- zmian w przedmiocie istniejącym:        tak/nie 

 

Nazwa przedmiotu: ………………………….. 

Przedmiot obowiązkowy/fakultatywny* 

Jeśli propozycja dotyczy zmiany w przedmiocie istniejącym, to wnioskuje się o zmianę*: 

- nazwy przedmiotu; 

- statusu przedmiotu (fakultet/obowiązkowy);  

- roku/semestru studiów, na którym realizowany jest przedmiot;  

- przyznanych punktów ECTS;  

- formy zajęć (wykłady/seminaria/ćwiczenia/laboratoria/lektorat/ćwiczenia 

symulacyjne, samokształcenie, inne) 

- liczby godzin przeznaczonych na poszczególne formy zajęć;  

- formy zaliczeń przedmiotu;  

- opisu efektów uczenia się;  

- przypisanie efektów uczenia się do przedmiotu; 

- inne ………………………………………………………………………………………… 

Do wniosku należy dołączyć dotychczasową kartę przedmiotu (sylabus). 

Powód zmiany wraz z uzasadnieniem: 

 

 

Osoba zgłaszająca wniosek:                                                 Zakład/Katedra 

…………………………………                                     …………………………… 

Imię i nazwisko 

*zakreślić właściwe 


