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Wydział Nauk o Bezpieczeństwie

Kierunek: Bezpieczeństwo narodowe / Bezpieczeństwo wewnętrzne *

Specjalność: ..................................................

rok studiów: ……….
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studia stacjonarne / niestacjonarne *
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    Rektor
    Krakowskiej Akademii

                                                                           im. Andrzeja Frycza Modrzewskiego
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Decyzja Rektora:
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Data
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