
 PROŠNJA ZA PRIZNANJE IZPITA 
 

 

 

_________________________________________ ___________________ 
ime in priimek študenta/ke       vpisna številka 

 

 

________________________________________________ ______________________ 

naslov          poštna št. in kraj 

 

Tel.:______________   GSM:_______________ 

 

 

REDNI / IZREDNI 

 

prosim za priznanje izpita na FSD iz predmeta ___________________________________pri 

       naziv predmeta 

       

______________________________ na __________________________________________ 

 nosilec/ka predmeta           študijski program 

  

  

                 

………………………………………………………………………………………………….. 

 

 

Izpit _______________________________ sem opravil/a na __________________________ 

naziv predmeta      naziv šole ali fakultete 

 

pri ________________________________  dne, _________________________  

 nosilec/ka predmeta      

 

z oceno_________________. 

…………………………………………………………………………………………………... 

 

Podpis prosilca/ke: 

Dne:________________              

             _______________

  

Priloga: -     potrdilo o opravljenem izpitu 

- učni načrt predmeta 

- potrdilo o plačilu (samo v primeru, če izpit ni bil opravljen na Univerzi v 

Ljubljani) 

 

Prošnja se odda v referat za študentske zadeve v času uradnih ur.   

       

 

 



 

 

IZPOLNI NOSILEC/KA PREDMETA 

 

Izpit iz predmeta ________________________________________________ se prizna: 

 

1. v celoti z oceno: 

2. delno 

3. se ne prizna 

 

Izpit se prizna delno. Študent/ka mora opraviti še: 

 

________________________________________________________________________

  
________________________________________________________________________. 

 

 

        Podpis nosilca/ke predmeta: 

 

Dne:___________________     ________________________

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


