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МОЛБА ЗА ОДЛАГАЊЕ СТРУЧНОГ СПОРТСКОГ ИСПИТА
[bookmark: _GoBack]Комисији  за полагање стручног спортског испита

  Име и презиме канидата:
  Адреса и место пребивалишта:
  Датум полагања испита:     
  Број решења о одобрењу полагања испита:                                    
  Разлози подношења молбе за одлагање стручног спортског испита:
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
Прилог: ____________________________________________________________________________
                                                                                                                                Име и презиме канидата
                                                                                                                           
 Датум: _______________________                                                                                                                                            
