
 

Факултет за спорт Београд 

 

Образац бр. 2. 
ПРИЈАВА  ОДБРАНЕ  дипломског рада на 

 Основним академским студијама 

 
НАУЧНО-НАСТАВНОМ ВЕЋУ  

ФАКУЛТЕТА ЗА СПОРТ 

УНИВЕРЗИТЕТА „УНИОН – НИКОЛА ТЕСЛА“ У БЕОГРАДУ 

 

 

СТУДИЈСКИ ПРОГРАМ: ______________________________________________ 

 

ПРЕДМЕТ: __________________________________________________________ 

 

 

 

 Молим да ми се одобри ОДБРАНА  ДИПЛОМСКОГ РАДА под насловом: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

Термин за  одбрану  Дипломског рада је: 

____________________________________________________________________ 

 

Одбрану дипломског рада одобрио: 

 наставник-ментор                             ______________________________________________________ 

                                                                         (звање, име и презиме ментора) 

 

                                                            

                                                                                                 ____________________________________ 

                                                                                                            (својеручни потпис ментора) 

 

 

 

Датум пријаве: __________________________ 

 

Подносилац пријаве 

 

________________________________________ 
(презиме, име родитеља, име) 

 

________________________________________ 
(број индекса) 

 

____________________________________________________________ 

број телефона и e-mail адреса                    

 


