
 
  

 
Załącznik nr 2 

  do Uchwały nr 13/2019 z dnia 24 kwietnia 2019 r. 
 

Kosztorys studiów podyplomowych/ kursu* 

 
……………….……………………………………………………………………………………………… 

(nazwa studiów podyplomowych/ kursu*) 
 

…………………………………..……………………………………………………………………………….……… 
(nazwa instytutu) 

 
Czas trwania studiów/ kursu* od ……………………………….….…. do ……………………………………… 

Liczba semestrów …………..……………….. liczba godzin ………………………………………………… 

Liczba uczestników ………………………… opłata za semestr …………………………..……………….… 

 

I. Koszty wynagrodzeń 

A. Koszty wynagrodzenia za prowadzenie zajęć dydaktycznych przez pracowników PWSZ AS 

 Rodzaje zajęć  
(wykłady, ćwiczenia, seminaria itp.) 

Liczba godzin Ind. stawka/godz. Razem 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

Razem    
 

B. Koszty wynagrodzenia za prowadzenie zajęć dydaktycznych przez pozostałych pracowników 

 Rodzaje zajęć  
(wykłady, ćwiczenia, seminaria itp.) Liczba godzin Ind. stawka/godz. Razem 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

Razem    
 

 

Koszty dydaktyki (razem) …....................................................................................................………………. 

 

II. Koszty materiałów szkoleniowych łącznie ………………………………………………..……………….. 

 



III. Koszty administracyjne 

a) kierownik studiów/ kursu* …………………………………………….……………………………………..… 

b) obsługa administracyjna ………………………………………………….……………………………………… 

Koszty administracyjne łącznie .....…………………………………………… 

   

IV. Inne koszty 

Rodzaje kosztów Dodatkowy opis Razem 

Koszty pośrednie 
Wynajem pomieszczeń, media, sprzątanie, 
usługi telekomunikacyjne   

ZUS + Fundusz pracy   

Inne   

   

Razem  

 

 

Ogółem koszty (I + II + III + IV) ...…………………….……………………..…………………... 

 

Przychody: 

1) wpłaty uczestników:………………………………………. ……………..……………….. 

2) dofinansowanie: ...…………………………….…………………………………………… 

 

Razem przychody: …………………… ...………………..……………………………………….. 

 

Zysk dla uczelni (przychody – koszty) .................................................................................... 

 

 

Sporządził: ………………………….…..                 Zatwierdził: ……………………………… 
                      (podpis osoby sporządzającej)                                                      (Kanclerz) 
 
*niepotrzebne skreślić 


