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KÉRELEM
A kérelem tárgya:

 FORMCHECKBOX 
 passziválás iránti kérelem 
(regisztrációs hét után, október 15.-ig/március 15.-ig)

 FORMCHECKBOX 
 utólagos passziválás iránti kérelem 
(október 15. / március 15. után, csak szülés, baleset, betegség esetén)

	A HALLGATÓ ADATAI

	Név
	

	Neptun kód
	
	Szak
	

	Munkarend
	Nappali/Levelező
	Finanszírozási forma
	Állami ösztöndíjas/
Önköltséges

	Képzési helyszín
	NAGYKŐRÖS/BUDAPEST/KECSKEMÉT
	Félév
	

	Értesítési cím
	

	Telefonszám
	
	E-mail cím
	


A kérelem indoklása:

A(z) passziválásra/utólagos passziválásra vonatkozó szabályzatot megismertem, annak következményeivel tisztában vagyok.

A kérelem átvételére és elbírálására csak abban az esetben kerül sor, ha a hallgatónak rendezetlen tartozása nem áll fenn, és a Hallgatói Térítési és Juttatási Szabályzat (SZMSZ III.2) 62.§ (10) bekezdése értelmében, az ügyviteli díjat a hallgató saját Neptun felületén kiírta és a díjtételt teljesítette. A teljesítésről szóló igazolást a kérelemmel egyidejűleg, annak mellékleteként kell benyújtani.

A kérelem elbírálásának határideje a benyújtástól számított 30 nap.
Kelt, 20


_______________________

a kérelmező aláírása















iktatószám


helye 








Pedagógiai Kar
2750 Nagykőrös, Hősök tere 5.
1042 Budapest, Árpád út 161-163.

6000 Kecskemét, Kaszap utca 6-14.
        pk.tanosztnk@kre.hu 

              pk.tanosztbp@kre.hu

             pk.tanosztke@kre.hu

