
 

 

 

POTVRDENIE O VYROVNANÍ ZÁVÄZKOV VOČI FILOZOFICKEJ FAKULTE UPJŠ 

V KOŠICIACH PRI UKONČENÍ DOKTORANDSKÉHO ŠTÚDIA 

Meno, priezvisko a titul doktoranda: 

.................................................................................................................................................................... 

Ročník: 

......................................... 

Študijný program: 

................................................................................................................................................................... 

Katedra: 

................................................................................................................................................................... 

Dátum ukončenia štúdia:                      Podpis doktoranda: 

 ..........................................                       ........................................... 

 

ODOVZDANIE KĽÚČOV A MAJETKU A DEAKTIVÁCIA VSTUPOV DO BUDOV 

Potvrdzujem, že doktorand odovzdal kľúče od kancelárie na katedre, majetok, a že mu ISIC bol 

deaktivovaný v súvislosti so vstupom do budov. 

V Košiciach dňa ........................................... 

Podpis vedúceho informačných systémov, výpočtovej techniky a hospodárskej správy (Ing. T. Polák): 

.......................................................... 

DEAKTIVÁCIA ISIC-u 

Potvrdzujem, že doktorandovi bol deaktivovaný ISIC. 

V Košiciach dňa ........................................... 

Meno a podpis príslušného zamestnanca AIO1: .......................................................................................... 

 

VYROVNANIE ZÁVÄZKOV VOČI UNIVERZITNEJ KNIŽNICI UPJŠ V KOŠICIACH 

Potvrdzujem, že doktorand vyrovnal všetky záväzky voči Univerzitnej knižnici UPJŠ v Košiciach.  

V Košiciach dňa ........................................... 

Podpis pracovníka knižnice: .......................................................... 

VYROVNANIE ZÁVÄZKOV VOČI KATEDRE 

Potvrdzujem, že doktorand vyrovnal všetky záväzky voči svojej katedre.  

V Košiciach dňa ........................................... 

Podpis vedúceho katedry: .......................................................... 

 
1 Kontakt: Šrobárova 2, č.d. 120 


