
*vse rubrike morajo biti obvezno izpolnjene! 

PRIJAVNICA 
za izobraževanje za pridobitev strokovnih znanj za opravljanje nalog  

POOBLAŠČENEGA OCENJEVALCA VREDNOSTI PODJETIJ 
Podatki o kandidatu: 
1.  Ime in Priimek  

2.  Datum in kraj rojstva  

3.  Ulica in hišna številka  

4.  Kraj in poštna številka  

5.  Državljanstvo  

6.  Diploma 2. stopnje po zakonu o visokem 
šolstvu oz. najmanj tej stopnji enakovredne 
izobrazbe  

 

a) smer študija  

b) fakulteta   

c) najvišja pridobljena izobrazba  

7.  Telefon – GSM / doma 
– v službi 

 

 

8.  Elektronska pošta  

9.  Davčna številka  

10.  Zavezanec za DDV (obkrožite)? DA NE 

Podatki o zaposlitvi: 
 Podjetje  

 Ulica in hišna številka  

 Kraj in poštna številka  

 Davčna številka  

 Zavezanec za DDV (obkrožite)? DA NE 
 

11.  Plačnik izobraževanja (obkrožite)? kandidat podjetje 
 

12.  Dovolite objavo svojih kontaktnih podatkov v seznamu 
udeležencev izobraževanja? DA NE 

 

Priloge: 
- podatki o dvoletnih delovnih izkušnjah na področju, ki zahteva strokovno znanje, potrebno za 

opravljanje nalog ocenjevalca vrednosti podjetij (priloga) 
- fotokopija ustrezne diplome 
- 2 fotografiji 30 mm x 35 mm 

S kazensko odgovornostjo izjavljam, da so podatki v tej prijavnici in v vseh prilogah, resnični in 
pravilni. 

Izjavljam, da nisem bil(a) pravnomočno obsojen(a) za kaznivo dejanje zoper premoženje oziroma 
gospodarstvo. 
 
          Podpis: 

Datum:________________________   ___________________________ 



*vse rubrike morajo biti obvezno izpolnjene! 

Priloga 
PODATKI O DELOVNIH IZKUŠANJAH 

 

 

...........................................................................................................................(ime in priimek) 
izjavljam, da imam najmanj 2 leti delovnih izkušenj na področju, ki zahteva strokovno znanje, 
potrebno za opravljanje nalog pooblaščenega ocenjevalca vrednosti podjetij. 

 

 

Organizacija  

Delovno področje  

Opis delovnih izkušenj 

 

 

 

Obdobje  
 
 

Organizacija  

Delovno področje  

Opis delovnih izkušenj 

 

 

 

Obdobje  
 
 

Organizacija  

Delovno področje  

Opis delovnih izkušenj 

 

 

 

Obdobje  
 
 

Skupaj ustrezne delovne izkušnje: 
 

 let 

 mesecev 

 

 

Datum:______________________   Podpis:__________________________ 


