
 

 
 
 

VIŠJA BALETNA ŠOLA 
 
 
 

VLOGA ZA PRIZNAVANJE OPRAVLJENIH IZPITOV 
 

 
 

PODATKI O ŠTUDENTU/-TKI 
 
Ime in priimek  
Telefon  
E-naslov  
Vpisna številka  
Študijsko leto, program  

 
 
 
Podatki o opravljenih izpitih, ki jih želim uveljavljati: 
 

OPRAVLJEN IZPIT INSTITUCIJA OPRAVLJANJA 
IZPITA 

Datum 
opravljanja izpita 

KT Ocena 

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 
Na Višji baletni šoli Ljubljana prosim, da se mi zgoraj naveden izpit prizna za predmet: 

1. ________________________________________ 

2. ________________________________________ 

3. ________________________________________ 
 
 
Priloge:  
- Podpisano in ožigosano potrdilo o opravljenih izpitih (indeks) – original in fotokopija. 
- Učni načrt predmeta, iz katerega so razvidne predelane vsebine. Učni načrt mora biti ovrednoten s 

kreditnimi točkami. Če je študent opravil izpit pred uvedbo bolonjskega sistema, je učni načrt prav tako 
potrebno priložiti. 

 

 
 
Datum oddaje vloge: __________          Podpis študenta/-tke: _____________________________ 
 

http://www.kgbl.si/


IZPOLNI PREDAVATELJ/-ICA  
 
Predmet se prizna kot opravljen:             DA        NE       DELNO  

Priznano število KT: ______________ 
 
V primeru, da je izpit delno priznan, mora študent/-ka opraviti še naslednje vsebine: 
______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

 
 
Datum: __________                         Podpis predavatelja/-ice: _____________________________ 
 
 
 

IZPOLNI ŠTUDIJSKA KOMISIJA 
 

Predmet se prizna kot opravljen:             DA        NE       DELNO  

Priznano število KT: ______________ 
 
V primeru, da je izpit delno priznan, mora študent/-ka opraviti še naslednje vsebine: 
______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

 
 
Datum: __________    

   
    Podpis predsednika študijske komisije: _____________________________ 

 

 


