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Кикинда, Светосавска 57; тел/факс: 0230/422-423; e-mail:vsssovki@vaspitacka.edu.rs;www.vaspitacka.edu.rs
ПОДНОСИЛАЦ ЗАХТЕВА:_____________________________________________________  ;____________________

                                                                                                                                                                    БРОЈ  ИНДЕКСА

Адреса_____________________________________________________________Телефон______________________

Сагласно члану 100 став 1 Статута ВШССОВ у Кикинди, достављам
ЗАХТЕВ ЗА ИСПИС ИЗ ШКОЛЕ
Школске_______/_______ године уписао/ла сам Високу школу струковних студија за образовање васпитача  у Кикинди, на студијском програму ___________________________________________________________________________________.
Желим да се испишем са Високе школе струковних студија за образовање васпитача у Кикинди и молим да ми се издају документа о претходно стеченом образовању која сам предао/ла приликом уписа.
Изјављујем да сам испунио/ла све обавезе према Школи (финансијске, библиотека...).
У Кикинди,__________20____.године
Дел.бр. _________






Подносилац захтева


___________________________

Напомена:
· Индекс

· Доказ о уплати
Сврха: Испис из школе
Прималац: ВШССОВ у Кикинди, Светосавска 57,

Текући рачун: 840-657666-13 позив на број: 07 - број индекса
Износ: 2.500,00 динара 
