Образац 3.
Назив и адреса установе
_____________________________________
_____________________________________

ПОТВРДА О РЕАЛИЗОВАНОЈ СТРУЧНОЈ ПРАКСИ

________________________________ студент Рударско-геолошког факултета  (индекс 
                           Име и презиме
бр. _________ уписан на студијски програм ____________________________________  
у периоду од ___________ до ____________ године реализовао је предвиђени програм 
стручне праксе у  укупном трајању од _______ дана (______ радних сати).
У току реализације предвиђеног програма студент је обавио следеће послове и радне 
задатке:
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
и стекао одговарајуће компетенције и вештине:
___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
          
У, ________________________
дана ______________________
   
Координатор стручне праксе       					Одговорно лице
_______________________________			м.п.		________________________________
               Име и презиме							    Име и презиме
________________________________					________________________________	
                      Потпис							           потпис
