
VISOKA ŠKOLA „LOGOS CENTAR“ U MOSTARU 

URED ZA MEĐUNARODNU SURADNJU 

 

 

 

PRIJAVNI OBRAZAC ZA OBAVLJANJE MEĐUNARODNE STRUČNE PRAKSE 

 

 

Ime i prezime: _____________________________________________________________________ 

Kontakt telefon: ____________________________________________________________________ 

Studijski program i smjer: 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________ 

Prijavljujem se za program međunarodne stručne prakse naziva: 

__________________________________________________________________________________, 

u gradu i državi:_____________________________________________________________________, 

u trajanju od: _______________________________________________________________________ 

Obezbjeđeni troškovi su (smještaj, obroci, putni troškovi): 

__________________________________________________________________________________ 

 

 

U Mostaru, dana: _______________________                                 ______________________________ 

                                                                                                              Potpis  


