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	Jméno, příjmení:
	.................................................
	Studijní program/ obor/           specializace:
	………………………………..

	Číslo osoby (UKČO):*
	(najdete v SIS osobní údaje nebo pod fotkou na ISIC)
	
	………………………………...

	Datum narození:
	.................................................
	Ročník studia:
	....................................................

	Adresa vč. PSČ:
	.................................................................................................................................................

	Telefon (mobil):
	.................................................
	E-mail: ...............................@..............................


Veškeré žádosti týkající se studia adresujte studijnímu oddělení UK FSV a to prostřednictvím podatelny!

Ž Á D O S T 
o příspěvek na studentskou mobilitu
Odůvodnění žádosti:

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________  Název partnerské školy: _________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

Termín mobility:_______________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

Požadovaná částka: ____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

Datum: ........................................
Podpis studenta/ky: ..............................................................................

Vyjádření OZS: _____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________

_________________________________________ Podpis/datum: _______________________________

Vyjádření/rozhodnutí proděkanky pro zahraniční styky:                  SCHVALUJI – NESCHVALUJI 
Další komentář: 

Podpis/datum: 

_____________________________________________________________________________________
Rozhodnutí děkana:                                                       SCHVALUJI – NESCHVALUJI 

Podpis/datum: 

