Příloha č. 2 – Osoby zajišťující odborný dohled na cvičení

Jméno


Příjmení

 termín

xxx                            xxxxxx                           po dobu výuky v roce 2023
xxxx                          xxxxxxxx                       jako zástupce po dobu nepřítomnosti p. Pachla                                             
                                                                        po dobu výuky v roce 2023
