
Академија струковних студија Јужна Србија     Мастер студије 

Одсек Висока школа за васпитаче Бујановац             Овера III 

 

СЕМЕСТРАЛНИ ЛИСТ 

 

 

 

Студент ____________________________________________________бр. индекса ____________
   (име, име родитеља и презиме) 
 

Рођен дана ______________ године у __________________________________________________ 

        (место, општина, држава) 

 

Стан студената ____________________________________________________________________ 

      (место, улица и број) 

 

Слушао је зимском семестру ................../.................. школске године као редован студент 

                   летњем                                                                                           ванредан 

 

НАЗИВ ПРЕДМЕТА Име и презиме наставника 
Број 

недељ. час 
Примедба 

Методика развоја говора са 

припремом за почетак читања и 

писања 

др Јасмина Јовић, проф. 3+1+1  

Истраживање у предшколском 

васпитању и образовању 
др Соња Величковић, проф. 3+1+1  

Информационе технологије др Милена Богдановић, проф. 3+1+1  

Од слушања до извођења музике за 

децу (И) 
Марија Савић, виши пред. 3+2+1  

Стваралачка интерпретација у 

предшколској установи (И) 
др Милорад Филић, проф. 3+2+1  

    

    

    

    

Уверио сам се из студентовог индекса да су му наставници својим  

потписом потврдили уредно похађање ових предавања и вежби. 

         Референт____________________ 

 

 

 

 Потпис студента       Руководилац 

_____________________________                                               _________________________ 

мр Марија Мојовић-Филиповић, проф. 
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СЕМЕСТРАЛНИ ЛИСТ 

 

 

 

Студент ____________________________________________________бр. индекса ____________
   (име, име родитеља и презиме) 
 

Рођен дана ______________ године у __________________________________________________ 

        (место, општина, држава) 

 

Стан студената ____________________________________________________________________ 

      (место, улица и број) 

 

Слушао је зимском семестру ................../.................. школске године као редован студент 

                   летњем                                                                                           ванредан 

 

НАЗИВ ПРЕДМЕТА Име и презиме наставника 
Број 

недељ. час 
Примедба 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

Уверио сам се из студентовог индекса да су му наставници својим  

потписом потврдили уредно похађање ових предавања и вежби. 

         Референт____________________ 

 

 

 

 Потпис студента       Руководилац 

_____________________________                                               _________________________ 

мр Марија Мојовић-Филиповић, проф. 


