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VELEUCILISTE
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Obrazac S20


Povjerenstvu za završni/diplomski rad Veleučilišta Ivanić-Grad
	 STRUČNI STUDIJ
	

	Ime i prezime studenta
	

	JMBAG
	

	Adresa studenta
	

	E-mail studenta / Kontakt studenta
	


ZAHTJEV ZA POKRETANJE POSTUPKA OCJENE I OBRANE ZAVRŠNOG/DIPLOMSKOG RADA
	TEMA ZAVRŠNOG/DIPLOMSKOG  RADA
	

	TEMA ZAVRŠNOG/DIPLOMSKOG RADA
(na engleskom jeziku)
	

	PREDSJEDNIK POVJERENSTVA
	

	ČLAN POVJERENSTVA 
	

	ČLAN POVJERENSTVA
	


(ispunjava predsjednik Povjerenstva)                                                                                              
	OCJENA ZAVRŠNOG/DIPLOMSKOG RADA (MENTOR)

	Ime i prezime mentora, titula
	Potpis mentora
	OCJENA

	
	
	


Student može pristupiti obrani završnog/diplomskog rada.                                                                                 
 Predsjednik Povjerenstva:_________________________    
Član Povjerenstva:_______________________________   

Član Povjerenstva:_______________________________.
U Ivanić-Gradu ______________.

Veleučilište Ivanić-Grad, Moslavačka 13, 10310 Ivanić-Grad, OIB:80175889349,
IBAN: HR0424840081135069251, tel: 01/2016841, www.vsig.hr, info@vsig.hr

