Ž I A D O S Ť
o skúšobný termín mimo skúškového obdobia
Meno, priezvisko, titul: ..........................................................................................

Adresa bydliska: ...................................................................................................

V zmysle Smernice 209 – študijný poriadok pre 1. a 2. stupeň štúdia, čl 9, odst. 2 a odst. 19  žiadam o 
o skúšobný termín mimo skúškového obdobia
na Fakulte elektrotechniky a informačných technológií Žilinskej univerzity v Žiline.

Akademický rok: .......................

Ročník : ...............

Program: ..............................................................................................................

Predmet: ..............................................................................................................

Odôvodnenie žiadosti:

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

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

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

V ......................, dňa: .................



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











podpis študenta
V ......................, dňa: ................. súhlasím/nesúhlasím
....................................

podpis skúšajúceho

V ......................, dňa: ................. súhlasím/nesúhlasím
....................................

podpis dekana

Žiadosť je možné podať iba do konca skúškového obdobia aktuálneho semestra.
