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Jméno a piijmeni studenta/Ky .......cccoovvviiiiiiiiiiniiiiniiies
Datum NArOZENT: ....cuvvveeeeieiieeee s
THida .o

Roc¢nik (zaskrtnéte) 1. 2.

Pololeti (zaSkrtnéte) 1. pololeti 2. pololeti

Predméty, které zadate uznat.

Drive dosazena klasifikace a datum, kdy byla klasifikace provedena:

Podle potteby pfilozte dalsi list.

Datum podani Zadosti: Podpis Zzadatele

Vyjadreni tfidni ucitelky:

Vyjadreni feditelky Skoly:
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