
Prošnja za menjavo izbirnega predmeta 

 
 
 
Podpisani/a   , vpisna številka       , 

študent/ka na programu                                   ,        . stopnja, 

želim zamenjati naslednji izbirni predmet oziroma predmeta: 

 

Predmet            Skupina            Predmet           Skupina       Odobreno: 
 

                                           (         )    za                                               (         )       DA     NE 
 
 

 

                                           (         )    za                                               (         )       DA     NE 
 
 

 

Utemeljitev:  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Datum:                                               
 

Podpis študenta/ke:                                               
 
 
 

 

Datum obravnave prošnje:                                               
 

Podpis skrbnika/ce študijskega programa:                                               


