PRESOVSKA UNIVERZITA V PRESOVE
FAKULTA SPORTU

Oddelenie pre vzdelavanie

Ul. 17. novembra ¢. 15, 080 01 PreSov, Slovenska republika

DOHODA O NAHRADNOM PLNENI STUDIJNYCH POVINNOSTI
STUDENTOM SO SCHVALENOU INDIVIDUALNOU UPRAVOU
KONTAKTNEJ VYUCBY (IUKV)

Meno a priezvisko Studenta:

Stupen Studia:

Akademicky rok/semester:

Studijny program:

Forma Studia:

*$portovy reprezentant SR

Id %k 7w . vv * . N o~
TUKV: hrac najvyssej seniorskej sut'aze v SR
*hrac 2. najvyssej seniorskej sut’aze vo futbale alebo
I'adovom hokeji v SR
Predmet:

*Nehodiace preskrtnat

Rozsah nahradného plnenia Studijnych povinnosti (vyplni vyucujuci):

Datum: ......ccoevveiiiieeieee Podpis Studenta: ........coeeveeeiiieeiiieeieeee

Datum: .....cccooeviiiieieeeee Podpis vyucujuceho: ........ccceevvveiiiniiieiene.



