Vysoka $kola: UJEP Usti nad Labem
Fakulta: Fakulta zdravotnickych studii, Socialni pé¢e 3652/13, 400 11 Usti nad Labem

Akademicky rok 20__/20___

PRIHLASKA

ke statni zavéreéné zkousce,

r r e 4 s w r 4 4 w

(Vyplnit halkovym pismem)
Ve studijnim programu:
Forma studia:

Z predméti:

Jméno a pfijmeni, titul:

Rodné pfijmeni:

Den, mésic (slovy), rok narozeni:

Misto narozeni
Statni prislusnost:

Trvalé bydliste:

Tel.:

E-mail:

NO0988P360005 Organizace a fizeni ve zdravotnictvi

kombinovana

KSZD/RKGKS5 Rizeni, kvalita a bezpeénost
zdravotnich sluzeb na Grovni poskytovatele

KSZD/ROGKS5 Rizeni a organizace — aplikace na
zdravotni sluzby, systém zdravotnickych sluzeb
zdravotni politika statu

Obhajoba diplomové prace

Kontaktni adresa (pokud se li$i od adresy trvalého bydliste)

Ulice, ¢islo popisné:

PSC, mésto



Prohlasuji, Ze jsem nepodal/a ptfihlaSku ke statni zdvérecné zkousce ke stejnému

studijnimu programu na jiné vysoké skole, fakulté, ustavu.

datum a podpis studenta

Pokud jste jiz absolvoval/a jiné vysokoskolské vzdélani, uved’te nazev VS, fakulty,

ustavu, nazev oboru, datum SZZ:

VyS0KA KOl e
FAKUIA/TStAY o e

Studijni obor L datum SZZ: ...

datum a podpis studenta

Vyplni studijni oddéleni

Prohlaseni studijniho oddéleni FZS

Ptihlaska ke studiu byla piijata:

datum
pfijal/a (jméno a pfijmeni)
podpis zastupce studijniho oddéleni ...
student bude konat SZZ v terminu zimni semestr (leden, Ginor)
letni semestr (kvéten, Cerven)
mimofadny termin (zaii)*
razitko studijniho oddéleni L

*) nehodici se Skrtnéte



