
 
 

OODDSSTTÚÚPPEENNIIEE  OODD  PPRREEDDMMEETTUU  
 

 

 

Meno a priezvisko: _________________________________________  Trimester a šk. rok: ______________________________ 

 

 

Študentské číslo:___________________________________________   Prvý deň trimestra:  ______________________________ 

 

 

 

Predmety, od ktorých študent odstupuje:  _______________________   Vyučujúci: ________________________________   

                                                                         

                                                                              ___________________________    Vyučujúci: _____________________________________                           

                       

                                                                              ___________________________    Vyučujúci:  _____________________________________ 

 

 

 

Dôvod:    ________________________________________        Vrátenie školného (0%, 50%, 100%) ___________________ 

 

 

 

 

Dátum:  _______________________________________             Podpis študenta:  __________________________________ 
 


