Příloha č. 2
NÁVRH GARANTA STUDIJNÍHO PROGRAMU
na zřízení garančního pracoviště


Ústav:								Vedoucí:			


Oddělení:							Vedoucí:


Garanční pracoviště:
Jmenování platí od (případně do):
Jmenování čím:
Odůvodnění tohoto návrhu:




Dne:					Podpis ředitele ústavu: …..………………………………………………..



Dne:					Podpis garanta studijního programu: ………………………………



Dne:					Podpis vedoucího oddělení: ..…………………………………………..


							

Vyjádření rektora VŠTE:

s návrhem SOUHLASÍM/ NESOUHLASÍM.

V Českých Budějovicích dne:
Ing. Vojtěch Stehel, MBA, PhD.
rektor




Správce rozpočtu schválil dne: 			      Podpis: ………………………………………
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