
PRIJAVA  
OPRAVLJANJA ŠTUDIJSKIH VSEBIN IZVEN UL FFA 

 

 

 

 

Ime in priimek študenta/ke: …………………………………………………………………….…………  
 
roj. …….……………, v kraju …………………………………………, vpisan/a na študijski program:  
 
EM FAR / S1 KOZ / S1 LBM / S2 INF / S2 LBM;  letnik študija: …..……,                                               
tel.: ………………………….. 
                                              (obkrožite) 

e-mail: …………….…………………………………………………, bom opravljal/a: počitniško prakso /  
                                                                                                                                                                                         (obkrožite) 

poletno šolo / študijski obisk / drugo: ……………………………………………………………….……..  
 
v času od ……………………  do  .…………………….. v ………………………………………………… 
                                                                                                             (ime in naslov ustanove) 
…………………………….…………………………………………………………………………………….            

V ……………………………….., dne ……………………. 
                          Študent/ka 
                  
       ………………………………………………………. 
                                                                                                                                                                                      (podpis) 

 

 

UL FFA potrjuje, da bo opravljene študijske vsebine iz te prijave, vpisala v Prilogo k diplomi, ko bo 

študent/ka fakulteti predložil/a potrdilo ustanove o opravljenih vsebinah.  

 

V ……………………………….., dne ……………………. 

  

                            Prodekan UL FFA 

       ………………………………………………………. 
                                                                                                                                                                                        (podpis) 

 


