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SPOROČILO O PROSTIH MESTIH ZA IZVEDBO OBVEZNE ŠTUDIJSKE PRAKSE ZA ŠTUDIJSKO LETO 2014/2015
	Naziv organizacije:
	

	
	

	Naslov organizacije:
	

	
	

	Odgovorna/kontaktna oseba (priimek, ime, e-naslov)*:
	


	Zap.

št.
	Priimek in ime mentorja
	E-naslov mentorja
	Telefonska številka mentorja
	Naslov problemske naloge
Tema problemske naloge se lahko določi naknadno
	Termin izvedbe prakse
	Št. mest za opravljanje prakse

	1. 
	
	
	
	
	
	

	2. 
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	5. 
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	8. 
	
	
	
	
	
	

	9. 
	
	
	
	
	
	

	10. 
	
	
	
	
	
	


Žig: 






     Podpis odgovorne osebe:

* Ime in priimek ter e-naslov osebe na katero se študenti lahko obrnejo s prošnjo za opravljanje prakse
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