ОБРАЗАЦ ПРИЈАВЕ ОДБРАНЕ ЗАВРШНОГ РАДА СТУДЕНТА НА МАСТЕР АКАДЕМСКИМ СТУДИЈАМА ФАКУЛТЕТА ПРИМЕЊЕНИХ УМЕТНОСТИ У БЕОГРАДУ

Име и презиме студента _________________________________________

Број индекса __________________

Студијски програм ______________________________________________

Модул ________________________________________________________

Контакт телефон _______________________________________________

Ментор _______________________________________________________
Назив теме завршног рада _______________________________________

______________________________________________________________

Садржај завршног рада:

Одбрану завршног рада пријављујем за  ______________________ испитни рок.
Напомена: Одбрана завршног рада мора се обавити најкасније до 

30. септембра  т.г. У случају да завршни рад не буде одбрањен до наведеног рока студент поново уписује годину – завршни рад.
                    Датум                                                 Потпис студента

_________________________               _____________________________

Прилог у 4 (четири) примерка: 
· писани део завршног рада на одобрену тему
· CD или DVD (члан 11. Правилника о пријави и одбрани завршног рада на мастер академским студијама Факултета примењених уметности у Београду прописује садржај CD или DVD )
САГЛАСНОСТ МЕНТОРА
    Потврђујем да је завршни рад под називом ___________________________

__________________________________________________________________,

студента __________________________________  мастер академских студија 

на студијском програму _____________________________________________,

модул ____________________________________________________________, 

коме сам ментор, спреман за одбрану.

           Датум                                                                           Ментор

____________________                                      __________________________
