OPIEKUN MED.. SEM3

Miejsce Miejsce Miejsce
prowadzenia prowadzenia prowadzenia
0[Semestr | PIATEK Przedmiot |zajec Godziny Semestr | SRODA Przedmiot |zajec Godziny Semestr | CZWARTEK |Przedmiot zajec
STOJAL.
V.HAIN 50/2
PLAN.CZYN.HIG 2|ORG.I WYK.CZYN OPIEK
M.PIL 1[J.MIGOWY 2|PLAN.CZYN.HIG WYK.WYBR.CZYYNOSC
V.HAIN ROZP.PROBL. ORG.I WYK.CZ.HIG WYK.WYBR.CZYYNOSCI
2|ROZP.PROBL. ORG.I WYK.CZ.HIG STOJAL. WYK.WYBR.CZYYNOSC
1[AKTYW. Z EL.GIMN. ORG.I WYK.CZ.HIG 50/2 WYK.WYBR.CZYYNOSC
V.HAIN 1/PODST.OP. 4|0RG.I WYK.CZ.HIG WYK.WYBR.CZYYNOSC
1|ORG.I WYK.CZYN OPIEK 6|WYK.WYBR.CZYYNOSC




