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Univerzita sv. Cyrila a Metoda v Trnave

Filozofická fakulta

_______________________________________________________

SMERNICA  O  KOMISIONÁLNEJ  SKÚŠKE
V odôvodnených prípadoch môže študent písomne požiadať dekana o zmenu skúšajúceho  alebo môže požiadať o komisionálne preskúšanie a hodnotenie daného predmetu.

O komisionálne preskúšanie alebo zmenu skúšajúceho žiada študent písomne a vždy len s uvedením dôvodu. Žiadosť bez uvedenia dôvodu nebude posúdená.
Komisionálna skúška nie je ďalším skúšobným termínom, čiže musí byť realizovaná v rámci opravných termínov.
Komisionálne hodnotenie sa koná pred komisiou, ktorá sa skladá najmenej z 3 členov a má určeného predsedu komisie. Predsedu a členov komisie menuje dekan fakulty na návrh vedúceho katedry. 
O uskutočnení komisionálnej skúšky  spracujú členovia  komisie zápisnicu o priebehu skúšky s uvedením celkového hodnotenia. Výsledok komisionálnej skúšky overia všetci členovia komisie svojimi podpismi. 
Hodnotenie konania komisionálnej skúšky musí byť do 3 dní vložené do AIS a zápisnica bude následne vložená do zložky študenta na študijnom oddelení FF UCM.
Forma komisionálnej skúšky je ústna alebo kombinovaná – písomná a ústna.

V Trnave dňa: 11. 4. 2010



        doc. PaedDr. Ján Danek, CSc.
                                                            



      dekan FF UCM
UNIVERZITA SV. CYRILA A METODA V TRNAVE

FILOZOFICKÁ FAKULTA

Námestie J. Herdu 2, 917 01 TRNAVA

Dekan 

Filozofická fakulta 

Nám. J. Herdu 2

917 01 TRNAVA

Vec:  ŽIADOSŤ  O KOMISIONÁLNU SKÚŠKU

Obraciam sa na Vás so žiadosťou o komisionálnu skúšku z :  

	Kód predmetu
	

	Názov predmetu
	

	Vyučujúci predmetu
	


Dôvod  (povinná časť): ................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... ..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................
Povinné údaje o žiadateľovi

	Meno a priezvisko študenta
	

	Rodné číslo študenta:
	

	E-mail:
	

	Tel. č. (mobil):
	

	Študijný program a rok štúdia:
	

	Adresa (spolu s PSČ):
	


Dátum: .............................



....................................................................
podpis

