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ŽÁDOST O SCHVÁLENÍ - INDIVIDUÁLNÍ TÉMA ZP
Jméno a příjmení studenta: .......................................................................................................................

Ročník: ........................
Program/specializace: ........................................................................................
Rodné číslo: ..............................................................................................................................................
Adresa trvalého pobytu: ...........................................................................................................................
E-mail a telefon: .......................................................................................................................................



Žádám o schválení tématu ZP:

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

Odůvodnění žádosti:
Dne:
....................................

        Podpis studenta: ..........................................................
SCHVALUJI individuální téma ZP:

Dne:
....................................

        Podpis vedoucího katedry:
..........................................

Pokud neobdržíte vyjádření vedoucího katedry ve lhůtě 14 dnů od doručení (osobně nebo elektronicky na SO, popř. vedoucímu katedry), je žádost automaticky považována za schválenou.                  

