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                Fakulta zdravotníckych odborov
                    Partizánska 1, 080 01 Prešov

               Katedra dentálnej hygieny
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ŽIADOSŤ O INDIVIDUÁLNE ZADANIE TÉMY ZÁVEREČNEJ PRÁCE




                   Meno a priezvisko študenta:

                   Korešpondenčná adresa:

                   Telefonický kontakt:

                   Rok štúdia:

                  Forma štúdia:
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                 Názov témy záverečnej práce:

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

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



               Dátum: ..............................................                         Podpis študenta: .........................................

               ___________________________________________________________________________




              Meno a priezvisko školiteľa: .....................................................................................................

              Vyjadrenie školiteľa : súhlasím – nesúhlasím (nevhodné preškrtnúť)


              Vyjadrenie vedúceho katedry :  súhlasím – nesúhlasím (nevhodné preškrtnúť)






             Dátum: ...................................................................                      Podpis: ......................................................
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