VISJA

STROKOVNA
EKONOMSKA ' SOLA
—_—— PROSNJA ZA PRIZNAVANJE IZPITA
- 1Z PRAKTICNEGA 1ZOBRAZEVANJA

MURSKA SOBOTA

IZPOLNI STUDENT

Priimek in Ime: Vrsta Studija

Naslov: (ustrezno oznaci)

Tel. 5t / mobi: . :
izredni

Email: D

Vpisna Stevilka: |:| redni

Vpisan/a v program in modul:

Delovna doba

Bil sem zaposlen v naslednjih organizacijah:

Skupna delovna doba:
ustrezno oznacite
Prosim, da se mi prizna izpit iz prakti¢nega izobrazevanja/1 |:| V CELOTI |:| DELNO
Prosim, da se mi prizna izpit iz praktiénega izobraZevanja/2 |:| V CELOTI |:| DELNO

Datum oddaje vloge: Podpis Studenta:

Priloge:

- Potrdilo o zaposlitvi obvezno prilozite original

- Opis del in nalog, ki ste jih opravljali pri dolo¢enem delodajalcu
- Fotokopijo delovne knjizice

PREDAVATEL) ORGANIZATOR PRAKTICNEGA IZOBRAZEVANJA:

PRI/1 se prizna: |:| DA |:| NE |:| DELNO Priznano Stevilo KT

PRI/2 se prizna: D DA |:| NE |:| DELNO Priznano Stevilo KT

V primeru, da je izpit priznan delno mora $tudent/$tudenta opraviti e naslednje vsebine:

1ZPOLNI STUDIISKA KOMISIJA: SKLEP STUDISKE KOMISIJE

Predmet se prizna: |:| DA |:| NE |:| DELNO Priznano stevilo KT

V primeru, da je izpit priznan delno mora $tudent/$tudenta opraviti $e naslednje vsebine:

Datum: Podpis predsednika Studijske komisije:




