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SPRAWOZDANIE Z WYKONANEGO ĆWICZENIA 

Wypełnia Student/Studentka: 

Nr ćwiczenia 
 

Tytuł ćwiczenia 

 

Imię i Nazwisko 
 

Nr legitymacji 
 

Grupa 
zajęciowa 

Nr grupy 
 

Dzień tygodnia 
(odbywania zajęć) 

 

Godzina 
(rozpoczęcia zajęć) 

 

Data wykonania pomiarów 
 

Oświadczam, że dane przedstawione w niniejszym sprawozdaniu zostały zarejestrowane na nośniku 

danych, są z nimi zgodne i pochodzą z dnia wskazanego w wierszu „data wykonania pomiarów” 

powyższej tabeli.   

Podpis Studenta/Studentki 
 

 

Wypełnia prowadzący: 

Data przyjęcia 
sprawozdania 

 

Ocena ze sprawozdania 
 

Data wystawienia oceny 
 

Podpis prowadzącego 
 

 


