


На основу члана 159. Закона о општем управном поступку („Службени 
гласник Републике Српске“, број: 13/02, 87/07-испр., 50/10 и 66/18), члана 114. 
Закона о високом образовању („Службени гласник Републике Српске број: 67/20) 
и члана 5. став 9. Правилника о поступку еквиваленције раније стечених звања са 
новим звањима  

 
УНИВЕРЗИТЕТ У ИСТОЧНОМ САРАЈЕВУ - ФАКУЛТЕТ/АКАДЕМИЈА  

______________________________________________________ 
 

издаје  
 

У В Ј Е Р Е Њ Е  
О   Е К В И В А Л Е Н Ц И Ј И   З В А Њ А  

 
_____________________________________________________________________________________________________ 

(име и презиме) 
 
рођен/а ___________________________________________________________________________________________ 

(датум рођења, мјесто, опшина, држава) 
 
завршио/ла је    ____________________________________ у трајању од ____________________________  
                                             (врста студија)  
 
на   Универзитету у Источно Сарајеву _______________________________________________________ 
                                                                                            (назив факултета/академије)   
 
дана  _________________________ и тиме стекао/ла право на академско звање _______________ 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
 
диплома број ____________________________ од  ____________________________________________________  
                                                                                                     (датум издавања дипломе) 
 
 са оствареним просјеком оцјена   ____________________________________________________________ 
 
У поступку еквиваленције раније стеченог звања  са новим звањима,  спроведеном 
по захтјеву ____________________, утврђено је да његово раније стечено звање 
_______________________________________ одговара академском звању 
___________________________________________________ које се стиче на Универзитету у 
Источном Сарајеву завршетком ________ циклуса студија студијског програма 
_____________________________________________________________________ на 
_____________________________________________________________. 
                         (назив факултета/академије)                           

              

   Д Е К А Н      

Број: 
Датум:                                                                                
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