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OPRAVLJANJE PREDMETA NA FAKULTETI ZA SPORT

(Izpolni Student)

Ime in priimek: Vpisna Stevilka:

(doloé&i Referat FS)
Datum rojstva: Kraj rojstva:

—— Drzava rojstva: EMSO:

Naslov za vro¢anje:

Telefon: Studentski e-naslov:

Maticna fakulteta: Letnik:

Studijski program in stopnja $tudija:

(Izpolni maticna fakulteta Studenta)

Potrjujemo, da je student , Vpisan v

letnik in bo izbirni predmet uveljavil kot splosni izbirni predmet na svojem mati¢nem

Studijskem programu.

Datum: Zig Podpis odgovorne osebe:

(Izpolni Student)

Izbrani predmet na Fakulteti za Sport:

Namen opravijanja predmeta na Fakulteti za Sport:
a) diferencialni izpit
b) splosni izbirni predmet

S podpisom jamcéim za resnicnost podatkov.

Datum: Podpis studenta:
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(Izpolni nosilec predmeta)

Spodaj podpisani nosilec soglasam,

da Student druge fakultete lahko obiskuje pedagos$ki proces in opravija vse obveznosti
pri navedenem predmetu.

Datum: Podpis nosilca:

Opomba:
Po izpolnitvi vseh rubrik Student obrazec poslje na e-naslov Referat za Studij 1. in 2. stopnje
UL FS: referat@fsp.uni-lj.si za vpis v Studijski informacijski sistem VIS.
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