
                                                                                       
 
 
 
 

 

 Vpisna številka:         

 
 

 

POTRDILO O OPRAVLJENI INDUSTRIJSKI PRAKSI  
 
 

Potrjujemo, da je študent-ka  

rojen-a  v/na  

uspešno – neuspešno opravil-a industrijsko prasko v  

  

 

(naziv in naslov izvajalca industrijske prakse) 

 
 

Mentor izvajalca:  

Telefon, e-pošta izvajalca:  

Industrijska praksa je bilo opravljena od  do  

Študent je opravil  ur. 

 

 
 

V  , dne  

  

Podpis odgovorne osebe izvajalca: 

 

 

 
 

 
 

Spodaj podpisani koordinator industrijske prakse  

ocenjujem, da je industrijska praksa opravljena z oceno  

     (uspešno/neuspešno) 
 
 
 

Podpis koordinatorja industrijske prakse: 

Datum:    

 


