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RJEŠENJE :

a) Odobrava se zahtjev/molba

b) Ne odobrava se zahtjev/molba

Obrazloženje/predlaže se:
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Sarajevo, . . 202 . godine Potpis odgovorne osobe: 

Svojeručnim potpisom student potvrđuje da je upoznat sa rješenjem zahtjeva/molbe.

Potpis studenta: Sarajevo, . . 202 . godine


