Akadémia umeni
v Banskej Bystrici
— Fakulta
mazickych
umeni

Ziadost o zmenu terminu umeleckého vykonu

Meno a priezvisko studenta:

Akademicky rok: vyber akademicky rok

§tudijn§r program: vyber Studijny program

Typ umeleckého vykonu: vyber typ umeleckého vykonu

Stupen studia: vyber stuper studia Rok stadia: vyber roénik

Ziadam o zmenu terminu pre odohranie umeleckého vykonu na datum:

Umelecky vykon sa uskuto¢ni v séle:

o hodine

Datum:

podpis Studenta

Katedra: vyber katedru
veduci/a katedry: vyber vedicu/veduiceho katedry

‘odporucam - neodporicam

podpis

Vediici umeleckého vykonu:

‘odporti¢am - neodporicam

podpis

dekan FMU AU BB:  doc. Mgr. art. Mgr. Peter Spilak, PhD., ArtD.
‘schvalujem - neschvalujem

V Banskej Bystrici, dila

podpis

"nehodiace sa preiarknite
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