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SVEUČILIŠTE U ZAGREBU

STUDENTSKI CENTAR U ZAGREBU

Zagreb, Savska cesta 25

URED RAVNATELJA
Zagreb,____________
P O T V R D A
O OBAVLJENOM PREKOVREMENOM RADU
kojom poslodavac SVEUČILIŠTE U ZAGREBU-STUDENTSKI CENTAR U 
ZAGREBU, Zagreb, Savska cesta 25,  potvrđuje da je radnik/ca 
_________________________________ koji/a, obavlja poslove ________________

u organizacijskoj jedinici ______________________________u periodu 
__________________ obavio/la prekovremeni rad kako slijedi:
                                               (sati)          (šifra)

I smjena

        ________       007
II smjena

        ________       008
III smjena                            ________       009
I smjena (nedjelja)
        ________       011
II smjena (nedjelja)             ________       012
III smjena (nedjelja)            ________       013
                                                                                   Neposredni rukovoditelj
                                                                                          ____________________

                                                                                                      Ravnatelj

      _________________
