
OBRAZAC ZA PRIZNAVANJE IZBORNOG PREDMETA

 

ZAHTJEV DOSTAVITI 

SLUŽBI ZA RAD SA STUDENTIMA I PLANIRANJE NASTAVE

 

DATUM PODNOŠENJA ZAHTJEVA:

Ime i prezime podnosioca zahtjev

studijskih bodova: 

__________________________________________________________________________________

 

Naziv fakulteta na kojem je položen predmet

 

__________________________________________________________________________________

 

Naziv predmeta za priznavanje i semestar izbornog

 

 __________________________________________________________________________________

 

Broj index-a / upisnice:__________________

Naziv odsjeka ili studijskog smjera podnosioca zahtjeva:

 

________________________________________________________________

 

Zadnji put upisan/a u ______________

 

Broj telefona:_____________________________________

 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

Ukoliko je nastavni predmet položen na drugom fakultetu/univerzitetu, priložiti

A) Original uvjerenje o položeniim

B) Ovjeren sadržaj nastavnog predmeta

PRIZNAVANJE IZBORNOG PREDMETA 

 

SLUŽBI ZA RAD SA STUDENTIMA I PLANIRANJE NASTAVE 

DATUM PODNOŠENJA ZAHTJEVA:_____________________ 

Ime i prezime podnosioca zahtjeva za priznavanje izbornog/izbornog smjerskog predmeta i ECTS 

__________________________________________________________________________________

položen predmet (organizacione jedinice): 

__________________________________________________________________________________

priznavanje i semestar izbornog/izbornog smjerskog predmeta:

__________________________________________________________________________________

:__________________/trenutni status studiranja_______________________

(redovni, redovno samofinasirajući, vanredni; DL)                                                                 

Naziv odsjeka ili studijskog smjera podnosioca zahtjeva: 

__________________________________________________________________________________

Zadnji put upisan/a u ______________________godinu studija, školske_________________

Broj telefona:_____________________________________e - mail:____________________________

Obrazloženje zahtjeva: 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

o je nastavni predmet položen na drugom fakultetu/univerzitetu, priložiti 

položeniim ispitima (transkript) 

predmeta  

POTPIS PODNOSIOCA

predmeta i ECTS 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

predmeta:  ______________ 

__________________________________________________________________________________ 

/trenutni status studiranja________________________ 

(redovni, redovno samofinasirajući, vanredni; DL)                                                                 

__________________ 

godinu studija, školske________________________ 

mail:____________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 

PODNOSIOCA ZAHTJEVA: 



OBRAZAC ZA PRIZNAVANJE IZBORNOG PREDMETA 

 

ODGOVOR PO ZAHTJEVU: 

 

MIŠLJENJE: 

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________ 

 

 

POTPIS PRODEKANA:  

 

Sarajevo, __________________ 


