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Potvrzení o výuce 

Jméno studenta:
UČO:
Studijní program:
Vyučovaný předmět včetně kódu:
Počet odučených hodin za semestr:
Typ výuky: přednáška/seminář/cvičení
Vyučovací jazyk:
Jméno a podpis garanta předmětu:
Jméno a podpis přednosty ústavu:
Datum:
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