Názov klubu/ združenia, adresa

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Predseda/ prezident (meno a priezvisko):
Mail, telefón:

[bookmark: _GoBack]
Oddelenie akademického športu
Ústav jazykov, spoločenských vied a akademického športu
Technická univerzita v Košiciach
Vysokoškolská 4
042 00 Košice


Vec: 
Žiadosť na oslobodenie z hodín TV zo športových dôvodov


Žiadame Vás , aby študent/ka:
Informácie o študentovi
Meno a priezvisko:
ID/ISIC:
Fakulta, ročník, štud. program:
Mail:
Telefón:

bol/a oslobodený/á z hodín TV na  Zimný semester/Letný semester 
akademického roka 20    /20     

Menovaný/á je aktívnym členom ...................................... klubu. 
Člen/hráč hrá ........................... ligu.
Trénuje ..................... krát v týždni a tréningová jednotka trvá ............. hod.
ÚSPECHY: uviesť posledné dva kalendárne roky





..............................................	              	...............................................
pečiatka klubu/oddielu		               podpis predsedu/prezidenta
