
Příjmení, jméno studenta: 

 

Obor: Ročník: 

Adresa včetně PSČ: 

 

 

 

 

 

*) Studijní program: 

 

 

 

 

 
 

Datum narození: 
*) Forma studia:   

 prezenční                       kombinovaná 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

…………………………………                                             ......................................................... . 

                              datum                                                                                       podpis 

 

 

□ Student(ka) má nárok na ubytovací stipendium 

□ Bez nároku z důvodu: 

□ Ukončené studium  

□ Přerušené studium  

□ Překročení standardní doby studia v aktuálním studiu 

□ Překročení standardní doby studia v souběžném studiu 

□ Jiná forma studia než prezenční  

□ Místo trvalého pobytu je v okrese, v němž je místo studia 

□ Nejde o první studium nebo na něj navazující  

□ Nerozpočtové studium 

 
…………………………………                                             ......................................................... . 

                              datum                                                                                       podpis 

 

*) Nehodící se škrtněte 

 

     ………………………………… 

datum 

……………………………………… 

podpis studenta 

Vyjádření referentky PEO: 

Rozhodnutí proděkana: 

ŽÁDOST 
o přezkoumání rozhodnutí o nepřiznání ubytovacího stipendia 

 

Kontakt-  telefon:    
                e-mail:    

 bakalářský               magisterský  

Název programu: 

 
 
 
 

 
 

 

Odůvodnění žádosti: 


