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ZAHTJEV ZA KORIŠTENJE

SLOBODNE STUDIJSKE GODINE (SABBATICALA)
	Ime i prezime nastavnika
	     

	Zvanje
	 FORMDROPDOWN 


	Odsjek
	 FORMDROPDOWN 


	Datum početka korištenja sabbaticala
	     

	Datum završetka korištenja sabbaticala
	     

	Akademska godina u kojoj je zadnji put korišten sabbatical 
	    ./    .

	Plan rada

	     

	Način realizacije nastave i drugih obveza

	     

	Izjavljujem i svojim potpisom potvrđujem da u svojstvu vanjskog suradnika 
neću održavati nastavu na drugim visokoškolskim institucijama.

	U Rijeci,       godine
	Potpis nastavnika



1

