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Fakulteta za računalništvo in informatiko 

  PROŠNJA ZA DODELITEV STATUSA ŠTUDENTA S POSEBNIMI 
POTREBAMI 

 
 

Študent-ka____________________________________, stalno bivališče _____________________ 
                               (ime in priimek) 
____________________________, vpisna številka _______________________,  
 
elektronski naslov _______________________, vpisan-a v š. l. ____________ v ___. Letnik 
        BUN-RI          BVS-RI        BM-RI        BUN-RM        BM-PRI        BDR-RI        
 
(ustrezno obkroži) 
 
 
prosim Komisijo za študijske zadeve  za dodelitev statusa študenta s posebnimi potrebami. 
 
 
 
Težave, telesne okvare oziroma posebne potrebe: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Priloge: 
(ustrezno obkroži) 

 Mnenje komisije za kategorizacijo otrok in mladoletnikov z motnjami v duševnem in telesnem razvoju 
 
 Mnenje invalidske komisije 

 
 Drugo:_____________________________________________________________ 

              
Vloga oddana dne: ____________________________  
                                     
Podpis prosilca: ______________________________  
  
            
Izpolni FRI 
 
Datum prejema vloge:  
 
Vloga rešena dne: 
 
Sklep: 
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