



Príloha 2
                                  
ZÁZNAM ŠTUDENTA

 Z PRAXE SÚVISLEJ  Z TELESNEJ A ŠPORTOVEJ VÝCHOVY                                         
	
ŠTUDENT:                                                                               
	
ROČ./ SEM.:

	
 ŠKOLA 2.st.ZŠ:	                                
	


	
 ŠKOLA  SŠ:	                                
	




PRAX U CVIČNÉHO UČITEĽA :  2. st   ZŠ................................................
           
                                                                SŠ ................................................

                                        AKTÍVNY VÝSTUP
	Dátum:              
	Trieda:
	Vyučujúci:
	Miesto (objekt):

	Tematický celok:

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Termín odovzdania: 30.3.20..

                             .........................................

                              Podpis cvičného učiteľa 2.st ZŠ:

                             .........................................

                              Podpis cvičného učiteľa  SŠ:


Fakulta telesnej výchovy, športu a zdravia UMB Banská Bystrica,   doc. PaedDr. Jiří MICHAL, PhD.    jiri.michal@umb.sk

