PRIJAVA ZA RAZREDBENI ISPIT ZA UPIS U AKADEMSKU GODINU 2020./21.

Prijavu popunjava pristupnik za upis na Sveučilište u Splitu,  Sveučilišni odjel zdravstvenih studija. Podatci se upisuju elektronski ili urednim TISKANIM slovima u za to naznačena polja.

Prijava za preddiplomski sveučilišni studij:		Sestrinstvo 
[bookmark: _GoBack]       (zaokružiti željeni studij)					Primaljstvo
Fizioterapija
Radiološka tehnologija
Medicinsko laboratorijska dijagnostika

		Ime:
	

	Prezime:
	

	Mjesto boravka:
	

	Završena vrsta škole:	
	

	Ime završene škole:
	

	Mjesto gdje je završena škola:	
	

	Smjer:
	

	Godina mature:	
	

	Naziv ustanove gdje pristupnik radi:
	

	Odjel:	
	

	

	Popunjeni obrasci, dostavljeni dokumenti i fotokopije istih, služe kao temelj za elektroničku obradu podataka radi sudjelovanja u postupku razredbenog ispita za upis na preddiplomski sveučilišni studij. Svojim potpisom na prijavu za razredbeni ispit pristupnik daje privolu (ili suglasnost) Sveučilišnom odjelu zdravstvenih studija Sveučilišta u Splitu za prikupljanje i obradu svojih podataka samo za navedenu svrhu.

	

	
	Potpis pristupnika

	U Splitu,           2020. godine
	                    __________________________







Popunjava Povjerenstvo za razredbeni ispit:

	
Prednost po odluci Sveučilišta i koja:
	
Šifra pristupnika:                     


	
	
Potpis članova povjerenstva:

	
	
1. 

	
	
2. 

	
	
3. 

	
	
Prijava obrađena: ________________ 2020.




