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Univerzita Karlova v Praze, 1. lékarska fakulta
Bakalarské a magisterské studijni programy

Zaznam o priubéhu obhajoby zavérecné prace
Datum a misto konani obhajoby: {. ?. Lot Klinika rehabilitacniho
lékatstvi 1. LF UK a VFN v Praze
Pfijmeni a jméno studenta: Dolezalova Eva
Nazev zévérecné prace: Vyuziti inercialnich senzort ve fyzioterapii
Jazyk zavérecné prace: Cestina

Pf{jmeni, jméno, tituly a pracovisté vedouciho prace:
MUDr. Sladkova Petra - KRL

Typ studijniho programu: bakalarsky / magistersky
Studijni program: specializace ve zdravotnictvi
Obor studia: fyzioterapie

Forma studia: prezen¢ni / kombinovana

Pf{jmeni, jméno, tituly a pracovisté oponenta:
Mgr. Pavlina Svozilkova - KRL
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