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SVEUCILISNI ILI STRUCNI PRIJEDIPLOMSKI STUDIJ, naziv studija

AKADEMSKA GODINA
2023./2024.

IME | PREZIME

IME OCA

IME MAJKE

olB

BROJ TELEFONA / MOBITELA

DATUM RODENJA

MJESTO RODENJA

DRZAVLJANSTVO

‘ E-MAIL ADRESA
‘ NARODNOST

SPOL

N¢

ADRESA STALNOG BORAVISTA

‘ ZUPANIJA | MJESTO

NAZIV ZAVRSENE SREDNJE SKOLE

SJEDISTE ZAVRSENE SREDNJE SKOLE

STRUKA ZAVRSENE SREDNJE SKOLE

POSTIGNUT USPJEH U SREDNJOJ SKOLI
RAZRED

ZAVRSNI ISPIT

oprCl USPJEH

BROJ OSTVARENIH BODOVA = ZBROJ SVIH OCJENA x 80 : §

I:I MAKSIMALAN BROJ: 400 BODOVA

POTPIS PRISTUPNIKA

U VARAZDINU/KOPRIVNICI, DATUM

SVEUCILISTE
SJEVER

MMI



